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1 JOHDANTO 
Kuolaimet ovat ihmisen ja hevosen välisen kommunikoinnin väline. Lähes jokaisella hevosella on 
päivittäin suussa kuolaimet. Kuolaimia on käytetty hevosilla ainakin 3500 Ek alkaen (Anthony & 
Brown 1991). Kuolaimia voidaan käyttää ratsastettaessa, ajettaessa, juoksutettaessa ja talutettaessa 
hevosta. Ohjien kiristäminen aiheuttaa ohjasjännitteen joka välittyy kuolaimen kautta paineena 
hevosen suuhun. Hevosen suussa on erittäin herkkä tunto- ja kipuaisti. Kuolaimen aiheuttaman 
paineen avulla ihminen voi säädellä hevosen vauhtia, liikkeen suuntaa ja kokoamista (Manfredi ym 
2010). Hevosen suussa ei ole anatomisesti tilaa kuolaimelle, vaan kuolain vie tilaa kieleltä (McLean 
& McGreevy 2010). Turpahihnaa käytetään tasapainottamaan kuolainta, pitämään hevosen suu 
kiinni (McLean ja McGreevy 2010) ja herkistämään hevosen suuta kuolaimen aiheuttamalle 
paineelle (Casey ym. 2013).Kuolaimen ja turpahihnan on todettu aiheuttavan hevosten suuhun 
pehmytkudosvaurioita (Björnsdottir ym. 2014, Tell ym. 2008). Pehmytkudoshaavaumat voivat 
aiheuttaa hevoselle epämukavuutta ja johtaa käyttäytymisen muuttumiseen.  
 
Eläinlääkärin tehtävä on ratsastuskilpailuissa arvioida ratsastajan apujen ja varusteiden käytön sekä 
hevosen käyttäytymisen perusteella hevosen terveyttä ja hyvinvointia. Suun ja hampaiden 
tarkastusta tehdessä tai selvittäessä hevosen suorituskykyyn liittyviä ongelmia eläinlääkärin tulee 
tietää kuolaimen vaikutukset hevosen suuhun. Kuolaimen sovituksesta on paljon mielipiteitä, mutta 
hyvin vähän tutkittua tietoa. Tämän tutkimuksen tavoitteena on tuoda eläinlääkäreille, hevosalan 
ammattilaisille ja hevosen omistajille lisää tietoa kuolaimen ja turpahihnan valinnan, sovituksen ja 
käytön vaikutuksesta hevosen suun terveyteen ja hyvinvointiin. Tavoitteena on myös opettaa 
hevosihmisiä tunnistamaan suun terveysongelmiin ja kuolaimen virheelliseen käyttöön tai 
sovitukseen viittaavia oireita ja siten edistää hevosten suun terveyttä ja hyvinvointia. Tutkimuksessa 
tutkittiin hevosten suun mittasuhteiden merkitystä kuolaimen valintaan, suun pehmytkudos- ja 
hammasvaurioiden esiintymistä ja sijaintia sekä ratsastuksessa esiintyvien käytösoireiden 
esiintymistä kuolaimia ja kuolaimettomia suitsia käyttävillä harrasteratsuhevosilla. 
Harrasteratsuhevoset ovat suurin hevosryhmä Suomessa. Tutkimushypoteeseja olivat: 1) hevosten 
suun anatomiassa on yksilöllistä vaihtelua ja symmetriaeroja, 2) hevosen suun anatomisia 
mittasuhteita mittaamalla voidaan arvioida suuhun sopivan kuolaimen suuosan mallia, pituutta ja 
paksuutta, 3) suun haavaumat ovat yleisiä kuolaimia käyttävillä hevosilla, 4) kuolaimen ja 
turpahihnan käyttö voi aiheuttaa suun haavaumia 5)  kuolaimen vastusteluun liittyvät käytösoireet 
ovat yleisiä ja 6) kuolaimettomia ja kuolaimia käyttävien hevosen välillä on eroa käytösoireiden 
esiintymisessä. 
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2 KIRJALLISUUSKATSAUS 
2.2 Hevosen suun anatomia 
2.2.1 Suuontelo 
Hevosilla suuontelon koko, muoto ja symmetria vaihtelevat suuresti yksilöllisesti (Engelke ja Gasse 
2003). Hevosen suuontelo koostuu dorsaalisesti yläleukaluusta (maxilla), kovasta suulaesta 
(palatum durum) ja kaudaaliosan pehmeästä suulaesta (palatum molle), ventraalisesti oikeasta ja 
vasemmasta alaleukaluusta (hemimandible), jotka ovat yhdistyneet (symphysis) toisiinsa 
etuhampaiden kohdalla (Engelke & Gasse 2003). Hevosen alaleuka on noin 23-30 %:a kapeampi 
kuin yläleuka (Dixon & du Toit 2011). Yläposkihampaiden purupinnasta kolmasosa on 
purentakontaktissa puolen alaposkihampaiden purupinnasta kanssa (Dixon & du Toit 2011).  Kova 
suulaki on kaareva muodostaen kitakaaren (arcus palatinus), jonka korkeus suupielien kohdalla 
yläleukaluun hammasloman tasolta mitattuna on yli 2,5-vuotiailla hevosilla todettu olevan 5-14 
mm. Kitakaaren muodossa on suurta yksilöllistä vaihtelua. Laskimoverkosto (plexus palatinus ja 
poimuinen limakalvo täyttää kitakaaren. Vasemmalla puolella ylä- ja alaleuan välisen etäisyyden on 
todettu suupielien kohdalta mitattuna olevan merkittävästi (jopa 6 mm) pienempi kuin oikealla 
puolella. Keskimääräisen etäisyyden on todettu yli 2,5-vuotiailla hevosilla olevan 34 mm, mutta 
etäisyys vaihtelee yksilöllisesti 25-44 mm välillä. Hevosen pään pituuden ja leveyden on todettu 
korreloivan positiivisesti yläleuan leveyden ja suulaen korkeuden kanssa. (Engelke & Gasse 2003) 
2.2.2 Hampaat 
Aikuisella hevosella, jolla maitohampaat ovat vaihtuneet ja kaikki hampaat ovat puhjenneet, on 
yhteensä 36-44 hammasta. Jokaisessa leukaluun puoliskossa on 3 etuhammasta, 6-7 poskihammasta 
(3-4 premolaaria ja 3 molaaria) ja lisäksi oriilla, ruunilla ja joillakin tammoilla 1 kulmahammas. 
Yläleuassa kulmahampaat sijaitsevat yleensä kaudaalisemmin eli lähempänä poskihampaita kuin 
alaleuassa. Hevosen hampaat voidaan nimetä Triadan-järjestelmän mukaan rostraali-
kaudaalisuunnassa: yläleuan oikeanpuoleinen hammasrivi 101-111, yläleuan vasemmanpuoleinen 
hammasrivi 201-211, alaleuan vasemmanpuoleinen hammasrivi 301-311 ja alaleuan 
oikeanpuoleinen hammasrivi 401-411.  Osalle hevosista poskihampaiden eteen puhkeaa 
sudenhampaat (105, 205, 305, 405) eli ensimmäiset premolaarihampaat. Sudenhampaat ovat pienet 
1-2 cm kokoiset hampaat, joissa on olematon, lyhyt tai joskus jopa yli 3 cm pituinen juuri. 
Sudenhampaita on vaihtelevasti 0-4 kpl, useimmiten ylhäällä. Sudenhampaiden esiintyvyydeksi on 
todettu noin 15-30%. Osa sudenhampaista saattaa itsestään irrota kun 06-hammas vaihtuu hevosen 
ollessa noin 2,5-vuotias. (Dixon & du Toit 2011)  
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Hevosen hampaat ovat hypsodontit, eli niissä on pitkä kruunu, josta osa ei ole vielä puhjennut. Vain 
10-15% hampaan kruunusta on näkyvillä ienrajan yläpuolella, loppuosa kruunua on ikenen ja 
alveolaariluun sisällä (Mitchell ym. 2003). Hevosen hampaat eivät kasva sen jälkeen kun juuri on 
sulkeutunut, mutta jatkavat puhkeamistaan eli nousevat ikenestä lähes koko hevosen eliniän 2-3 mm 
vuodessa. Kulmahampaat eivät kasva puhkeamisen jälkeen. Hampaat koostuvat kolmesta eri 
kovuusasteisesta aineesta: hammaskiilteestä, hammasluusta ja hammassementistä. Hammaskiille on 
aineista kovin ja kuluu hitaimmin, kun taas hammassementti on pehmein ja kuluu nopeimmin. 
Aineiden kovuuseroista johtuen aineet kuluvat eri tahtiin, joten hampaiden pinta on epätasainen, 
mikä on karkearehun hienontamiselle eduksi. (Dixon & du Toit 2011) 
2.2.3 Hammasloma 
Etuhampaiden ja poskihampaiden välissä olevaa hampaatonta aluetta kutsutaan hammaslomaksi 
(diastema) (van Lancker ym. 2007). Suupielet ovat rostraalisemmin kuin poskihampaat ja 
sijoittuvat hammasloman alueelle. Hevosen alaleuan hammasloman eli alaleukaluun yläreunat 
voivat olla kapeat ja terävät tai paksummat ja kaarevammat  (Johnson 2002, van Lancker ym. 
2007). Normaalisti hevosen alaleuan hammasloma on sileä (Cook 2011). van Lancker ym. (2007) 
havaitsivat tutkimuksessaan 52%:lla kesyhevosten pääkalloista alaleuan hammasloman olevan sileä 
ja 48%:lla karhea. Villeistä hevoseläimistä 93%:lla seeproista, 75%:lla aaseista ja 100%:lla 
przewalskinhevosilla alaleuan hammasloman todettiin olevan sileä. Hammaslomassa voi olla kapea 
pitkittäinen luinen harjanne. (van Lancker ym. 2007) Alaleuan hammasloman päällä on vain ohut 1-
2 mm paksuinen limakalvo (Engelke ja Gasse 2003). Suurimmalla osalla (94%) hevosista 
alaleukaluiden puoliskojen (hemimandible) on todettu olevan keskenään symmetriset, mutta 
pienellä osalla ne voivat olla epäsymmetriset (van Lancker yms. 2007). Yläleuan hammasloman 
reunan on todettu olevan kaikilla hevosilla sileä ja teräväreunainen (van Lancker ym. 2007). 
Hevosen alaleukaa peittää lateraalisesti musculus masseter, mediaalisesti m. pterygoideus ja m. 
digastricus (Tremaine 1998). Osa purulihaksen (m. buccinator) säikeistä kiinnittyy hevosella 
hammasloman alueelle alaleukaluuhun luuharjanteen kohdalle (van lancker yms. 2007). Hevosen 
puremalihakset (m. buccinator, m. temporalis) ovat hyvin voimakkaat lihakset. Hevosen suun 
alueelle tulevasta verenkierrosta vastaa arteria ja vena facialis (Tremaine 1998). Alaleuan 
motorisesta hermotuksesta vastaa nervus facialis ja yläleuan ja ylähuulen sensorisesta 
hermotuksesta nervus trigeminus haara ja alahuulien hermotuksesta hyvin lähellä hammaslomaa 
kulkevat nervus mentaliksen haarat (Tremaine 1998). Sylkirauhasen tiehyt laskee posken 
limakalvolle yläleuan 08 hampaan kohdalle (Dixon ja du Toit 2011). 
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2.2.4 Kieli 
Lihaksinen kieli (glossus), joka on rostraalisesti poikkileikkaukseltaan soikea ja kaudaalisesti lähes 
pyöreä täyttää melkein koko suuontelon (Engelke ja Gasse 2003). Kieli ulottuu kovaan suulakeen 
asti (Clayton & Lee 1984). Kieli on kiinnittynyt kieliluihin ja liikkuessaan liikuttaa myös 
kurkunpäätä (larynx) (Cook 2002). Kielessä on hyvin herkkä tuntoaisti ja se on hyvin liikkuva 
(Manfredi ym. 2010). Kielen paksuudessa suhteessa suuontelon kokoon on havaittu eroja hevosten 
välillä (Manfredi ym. 2010).  
2.2.5 Ikääntymisen vaikutus hevosen suun anatomiaan 
Hevosen maitohampaat vaihtuvat 2,5-4,5 vuoden välillä pysyviin hampaisiin. Ensin vaihtuvat n. 2,5 
vuoden iässä 01-hampaat, 3,5-vuotiaana 02-hampaat ja 4,5-vuotiaana 03-hampaat (Engelke & 
Gasse 2003). Premolaariposkihampaat (06-08) vaihtuvat keskimäärin 2,5-, 3-, ja 4-vuotiaina. 
Molaariposkihampaat (09-11) puhkeavat keskimäärin 1-, 2- ja 3,5-vuotiaana. Oriilla, ruunilla ja 
joillakin tammoilla kulmahampaat puhkeavat ylä- ja/tai alaleukaan noin 4-6 vuoden iässä. Osalle 
hevosista puhkeaa sudenhampaat (Dixon & du Toit 2011). Hevosen etuhampaat ovat nuorella 
hevosella lähes pystysuorat, mutta purupinnan kulma laskee hevosen ikääntyessä. Hevosen pään 
koko ja hevosen ikä vaikuttavat suuontelon kokoon. Vanhemmilla hevosilla hammasloma on 
pidempi kuin nuorilla hevosilla. Nuorilla hevosilla alaleuka on leveämpi ja suulaen kaari (arcus 
palatinus) korkeampi kuin vanhemmilla hevosilla. Ylä- ja alaleuan etäisyydessä hammasloman 
kohdalla ei ole todettu merkitsevää korrelaatioita hevosen ikään. (Engelke & Gasse 2003) 
2.3 Kuolaimen sijainti hevosen suussa 
 
Hevosen suussa ei ole anatomista tilaa kuolaimelle (McLean & McGreevy 2010). Kuolain sijoittuu 
hammaslomaan suupielien kohdalle kielen päälle. Normaalisti kieli täyttää koko suuontelon, joten 
kuolaimen laittaminen hevosen suuhun vie tilaa kieleltä ja luo painetta kieleen. (Clayton & Lee 
1984, Engelke & Gasse 2003). Hevosen kieli muokkautuu kuolaimen mallia mukaillen (Manfredi 
ym. 2010). Kieli toimii pehmusteena kuolaimen ja alaleuan hammasloman luisten rakenteiden 
välillä (Mandrefi ym. 2010). Kuolaimen painaessa kieltä, kieli ei mahdu alaleukaluiden väliseen 
tilaan, joten kielen reunat painautuvat kuolaimen ja hammasloman väliin (McLean ja McGreevy 
2010). Hevosen suussa on erittäin herkkä tunto- ja kipuaisti (Cook 2002). 
 
Kuolaimen paikkaa rajoittavat rostro-kaudaalisuunnassa kulmahammas (04) ja toinen 
premolaarihammas eli ensimmäinen varsinainen poskihammas (06) ja dorso-ventraalisuunnassa 
kova suulaki ja alaleuan hammasloma (Kuva 1 a ja b). Jos hevosella on poskihampaiden edessä 
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sudenhammas, voi kuolain painaa sudenhammasta (05) vasten (Cook 2003). Hevosilla suun 
anatomia vaihtelee yksilöllisesti ja erilaiset kuolaimet sijoittuvat eri tavoin suuonteloon, joten 
kuolaimen paikassa on myös vaihtelua sekä yksilöiden että kuolainmallien välillä (Manfredi ym. 
2005). Kuolaimen sijaintiin ja siten vaikutuskohtaan hevosen suussa vaikuttaa todennäköisesti myös 
käytetyn ohjasjännitteen suuruus, hevosen pään asento (Bennet 2001) ja kielen lihasjännitys 
(Manfredi ym. 2005). Kun hevosen pää on pystysuorassa, kuolain aiheuttaa enemmän painetta 
kieleen ja hammaslomaan, kun taas hevosen pään ollessa vaakatasossa paine kohdistuu enemmän 
suupieliin (Bennet 2001). 
a)  b)  
Kuva 1. a ) Nivelkuolaimen ja b) kankikuolaimen paikka hevosen suussa 
 
Manfredi ym. (2005) tutkimuksessa tutkittiin röntgenkuvia ottamalla kuolaimen sijaintia hevosen 
suussa kun ohjiin asetetaan 25 ± 5 N jännite ja kun ohjat ovat löysällä eli jännite on 0 N. 
Perusnivelkuolaimen ja kolmipalakuolaimen todettiin sijoittuvan rostraalisemmin alaleuan 
hammaslomaan kuin Baucher-kuolaimen ja suoran vapaasti kiertyvän Myler-kuolaimen, jossa oli 
portti (Manfredi ym. 2005). Manfredi ym. (2005) havaitsivat kuolaimen etäisyyden 06- 
poskihampaista vaihtelevan eri kuolaimien välillä ilman ohjasjännitettä 12,8-33,9 mm ja 
ohjasjännitteellä 9,2-21,1 mm 25 ± 5N. Kuolaimen etäisyyteen poskihampaista vaikuttaa 
todennäköisesti myös suupielien yksilöllinen etäisyys poskihampaasta (Manfredi ym. 2005).  
 
Kun molempiin ohjiin asetetaan jännitettä, kuolaimet liikkuvat kohti poskihampaita ja etäisyys 
kovasta suulaesta kasvaa (Manfredi ym. 2005). Manfredin ym. (2007) tutkimuksessa kuolaimen 
etäisyys kovasta suulaesta oli 4,6-7,7 mm ilman ohjasjännitettä ja 25 ± 5N ohjasjännitteen kanssa 
6,4-11,1 mm.  Kun vain toista ohjaa jännitetään, kuolain liikkuu toisesta päästä kaudo-lateraalisesti 
ja toisesta päästä mediaalisesti (Engelke & Gasse 2003). Kuolaimen mallista riippuen kuolaimen 
suuosan muodostama kulma 06-hampaan etupintaan nähden pysyy samana tai muuttuu kun ohjia 
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kiristetään (Manfredi ym. 2009). Manfredi ym. (2008) tutkimuksessa perusnivelkuolaimen kulma 
06-hampaan etureunasta oli ilman ohjasjännitettä 38,7° ja ohjasjännitteellä 21,6°.  
2.4  Kuolaimen käyttötarkoitus ja oikea käyttö 
2.4.1 Kuolaimen käyttötarkoitus 
Kuolain on kommunikointiväline ihmisen ja hevosen välillä taluttaessa, ratsastettaessa ja ajettaessa 
hevosta. Ratsastettaessa paino- ja pohjeavut ovat pääasiallinen kommunikointikeino. (Bennet 2011) 
Kuolaimen lisäksi ratsastaja voi käyttää ääntä ja lisäapuja kuten raippaa. Hevosta ajettaessa 
pääasiallinen kommunikointi tapahtuu kuolaimen välityksellä ohjien kautta useamman metrin 
päästä kärryistä (Cook 2003). Taluttaessa ja maastakäsin työskennellessä kommunikaatiossa 
voidaan hyödyntää myös kehonkieltä. Kuolaimen avulla voidaan vaikuttaa hevosen liikkeen 
nopeuteen, suuntaan, pään asentoon ja kokoamiseen (Manfredi ym 2010). Kuolainta ei saa käyttää 
hevosen rankaisemiseen tai tuottamaan hevoselle epämukavuutta tai kipua (Manfredi ym. 2005) tai 
ratsastajan tasapainon ylläpitämiseen (Bennet 2011).  
2.4.2 Kommunikaatio kuolaimen välityksellä 
Kommunikaatio kuolaimen välityksellä perustuu negatiiviseen vahvistamiseen eli paineeseen ja 
paineen poistamiseen (Bennet 2001). Hevonen painaa luonnostaan painetta vastaan, joten 
paineeseen myötääminen tulee opettaa hevoselle. Kommunikaatiossa hyödynnetään hevosen suun 
erittäin herkkää tuntoaistia. (Cook 1999) Ohjien kiristäminen aiheuttaa ohjasjännitteen, joka välittyy 
kuolaimen kautta paineena hevosen suuhun. Signaaliksi kutsutaan sitä aikaväliä, kun ratsastaja 
alkaa kiristämään ohjia, siihen kun kuolain aiheuttaa paineen hevosen suuhun (Bennet 2006a). 
Kuolaimen aiheuttama paine kohdistuu suupieliin, kieleen, kovaan suulakeen, alaleuan 
hammaslomaan ja suitsien välityksellä niskaan ja turpaan (Bennet 2011). Paine aiheuttaa hevoselle 
epämukavuutta, joten hevonen pyrkii päätä taivuttamalla ja vauhtia hidastamalla pääsemään 
takaisin mukavuustilaan, jossa suuhun ei kohdistu painetta (Bennet 2006a). Kun hevonen reagoi 
halutusti, ratsastaja myötää eli lopettaa paineen hevosen suuhun löysäämällä ohjia. Paineen 
myötäämisen tulisi tapahtua samanaikaisesti kuin hevonen alkaa reagoimaan halutulla tavalla 
(Bennet 2006a). Jos paineen myötääminen tapahtuu liian myöhään, hevonen joko tottuu paineeseen 
ja muuttuu vähemmän reagoivaksi (learned helplessness) tai turhautuu ristiriitaisista pyynnöistä 
(Bennet 2001). Hevosen halutaan olevan herkkä kuolaimen aiheuttamalle paineelle, mutta toisaalta 
hevonen halutaan totuttaa tiettyihin paineisiin, kuten satulavyön aiheuttamaan paineeseen (Manfredi 
ym. 2011). Mitä pienempi paine on tai mitä suuremmalle lihaksikkaalle alueelle paine kohdistuu, 
sitä helpompi hevosen on sietää painetta (Manfredi ym. 2011).  
 11 
2.4.3 Ohjasjännitteen suuruus 
Ratsastuksen tavoite on, että hevonen saataisiin koulutettua vastaamaan mahdollisimman pieneen 
ohjasjännitteeseen eli mahdollisimman pieneen kuolaimen aiheuttamaan paineeseen (Heleski yms. 
2009). Hyvin koulutettu hevonen reagoi jo pieneen signaaliin eli pelkkään ohjien kiristykseen, 
ennen kuin kuolain ehtii aiheuttamaan merkittävää painetta suuhun (Bennet 2001). Kuolaimen ja 
ohjien paino (McGreevy ym. 2014) ja ratsastajan käyttämä kuolaintuntuma eli ohjasjännite ennen 
kuin hevosta pyydetään pysähtymään tai kääntymään, aiheuttavat suuhun peruspaineen. Ratsastajan 
ohjien lyhentäminen lisää ohjasjännitettä ja suuhun kohdistuvaa painetta (Ludewig ym. 2013). 
Warren-Smith (2007) on esittänyt hypoteesin, että ohjasajossa käytetyt pitkät ohjat aiheuttavat 
suuhun niin suuren peruspaineen, että hevonen siedättyy kuolaimen aiheuttamalle paineelle. Ohjien 
paino voi toisaalta toimia signaalina aiheuttaen käännöksissä paineen hevosen kaulaan, joka ohjaa 
hevosta kääntymään (McGreevy ym. 2014). Pitkät ohjat kuitenkin vähentävät ohjastajan 
mahdollisuutta tuntea hevosen suun liikkeet, koska etäisyys hevoseen on niin pitkä (McGreevy ym. 
2014).  
 
Borstel ja Glibman (2013) havaitsivat tutkimuksessaan ratsastajien välillä merkittävää eroja 
ohjasjännitteen suuruudessa eri hevosilla ratsastettaessa. Ratsastajan havaitseman ohjasjännitteen 
suuruuden ei ole todettu olevan suoraan verrannollinen mitattuun ohjasjännitteeseen (Clayton ym. 
2003). de Cartier d’Yves ja Ödberg (2005) raportoivat, että kouluratsastustuomareiden arvioima 
ohjasjännitteen ”keveys” ei vastannut mitatun  ohjasjännitteen suuruutta. Ratsastajan oikea- tai 
vasenkätisyys voi selittää eroja ohjasjännitteen suuruudessa oikean ja vasemman ohjan välillä 
(Eisersiö ym. 2013). Ohjasjännitteen suuruuteen vaikuttaa todennäköisesti myös ratsastajan käden 
vakaus ja istunnan vakaus. Ohjasjännitteen on todettu ratsastettaessa vaihtelevan hevosen pään 
liikkuessa (Heleski ym. 2009).  
 
Hevonen voidaan saada reagoimaan kohtalaisen pieneen ohjasjännitteeseen (Warrent-Smith ym. 
2007). Hevosten välillä on todettu yksilöllisiä eroja vaadittavan ohjasjännitteen suuruudessa saman 
reaktion aikaansaamiseksi (Warren-Smith ym. 2007). Keskimääräisesksi ohjasjännitteeksi on eri 
tutkimuksissa nivelkuolaimella ratsastettaessa mitattu 2-12 N ja hetkellisesti korkeimmiksi 
ohjasjännitteiksi  käynnissä 4-43 N, ravissa 19-51 N ja laukassa 21-104 N (Clayton ym. 2005, 
Heleski ym. 2009, Warren-Smith ym. 2007). 2 N  vastaa noin 200 g painoa ohjaa kohti ja 104 N 
jännite vastaa noin 10 kg painoa ohjaa kohti (Warren-Smith ym. 2007). Todennäköisesti jopa 
suurempia ohjasjännitteitä mitataan hevosen hypätessä esteitä (Clayton ym. 2005). Scofield (2013) 
on esittänyt hypoteesin, että ohjasjännitteen suuruudella on suurempi merkitys hevosen 
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käyttäytymiseen kuin sillä, että käytetäänkö hevosella kuolaimia vai kuolaimettomia suitsia. Sekä 
kuolaimet, että kuolaimettomat suitset aiheuttavat suurella ohjasjännitteellä hevoselle 
epämukavuutta (Scofield 2013). Vielä ei tiedetä, minkä suuruinen ohjasjännite tai paine hevosen 
suuhun aiheuttaa hevoselle epämukavuutta (Heleski ym. 2009). Ohjasjännitteiden suuruutta 
hevosilla esteitä hypätessä tai ravihevosia ajettaessa ei ole tutkittu. 
2.4.4 Ratsastustaito  
Kokeneiden ratsastajien on todettu merkittävästi paremmin mukautuvan hevosen liikkeisiin kuin 
kokemattomampien ratsastajien (Lagarde ym. 2005). Kokematon ratsastaja voi herkemmin tukeutua 
ohjaan ylläpitääkseen omaa tasapainoaan, koska kehon ja käsien hallinta ja hevosen liikkeisiin 
mukautuminen on heikkoa (Cook 2003a, Heleski ym. 2009). Kuolainta ei saa käyttää ratsastajan 
tasapainon tukemiseen (Bennet 2011). Kokemattomat ratsastajat saattavat virheellisesti käyttää 
ohjasjännitteen suurentamista hevosen pään taivuttamiseksi ”kuolaimella”-asentoon (Ludewig ym 
2013, McLean ja McGreevy 2010). Ristiriitaisia signaaleja, kuten ohjilla pidättämistä ja samaan 
aikaan pohkeilla eteenpäin ajamista tulisi välttää (McLean ja McGreevy 2010). Hevosen 
suoritukseen kohdistuvan vaatimustason tulisi olla hevosen koulutukseen, oppimiskykyyn ja 
kapasiteettiin nähden sopiva (McLean 2004; Waran ym 2002). Dyson (2000) havaitsivat 
tutkimuksessaan, että ammattilaisen kouluttama ja ratsastama hevonen voi suoriutua 
menestyksekkäästi ja päällepäin vaikuttaa puhtaasti liikkuvalta, vaikka hevosella olisi merkittäviä 
tuki- ja liikuntaelimistön ongelmia. 
2.4.5 Pään asento ja kokoaminen 
Ratsastuslajien välillä on eroja miten hevosen halutaan liikkuvan ja millaisessa muodossa. 
Kouluratsastuksessa arvostellaan hevosen kuolaimen hyväksymistä, yhteistyökykyä ja keveyttä 
(FEI 2014). Fedération Equestré Internationalé (2014) määrittelee hevosen kulkemisen 
”kuolaimella” kun hevonen koulutustasosta ja kokoamisasteesta tai askellajin lisäyksestä riippuen 
kantaa kaulaansa korkealla ja hyväksyy kuolaimen kevyellä tuntumalla. Pään tulisi olla vakaa ja 
pään linjan hieman pystysuoran etupuolella ja niskan tulisi olla hevosen kaulan korkein kohta. (FEI 
kouluratsastussäännöt 2014). Hevosen ollessa aidosti ”kuolaimella” hevosen suu on hiljaa ja rento 
(Manfredi ym 2010) ja se kannattelee itse itseään (McLean ja McGreevy 2010).   
2.5  Kuolainmallit, materiaalit ja vaikutustapa 
2.5.1 Kuolainmallit 
Hevosen suitset koostuvat niskahihnasta, otsahihnasta, poskihihnoista, leukahihnasta, turpahihnasta, 
kuolaimista, ohjista ja usein myös turpahihnasta. Eri kilpailulajeissa, kuten kouluratsastuksessa, 
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esteratsastuksessa, kenttäratsastuksessa, lännenratsastuksessa, valjakkoajossa, raviurheilussa ja 
monte´:ssa on omat kuolainvaatimuksensa. Erilaiset kuolaimet vaikuttavat hieman eri tavoin ja eri 
kohtiin hevosen suuta (Manfredi ym. 2005).  Esteratsastuksessa kaikki kuolaimet ovat sallittuja, jos 
ne eivät aiheuta hevoselle vammaa (SRL esteratsastussäännöt 2014). Tavallisimmat hevosilla 
käytetyt kuolaimet ovat yksinivelinen perusnivelkuolain ja kolmipalanivelkuolain. Hockenhull ja 
Creighton (2013) kyselytutkimuksessa 84%:lla harrasteratsuista käytettiin nivelkuolaimia, 5%:lla 
kuolaimettomia suitsia ja alle 1 %:lla kaksoissuitsitusta. Lisäksi on olemassa paljon erilaisia 
erikoiskuolaimia, kuten baucher, gag, pelham, kimblewick ja olympia/pessoakuolain.  
2.5.2 Kuolainrenkaat 
Nivelkuolaimen suuosan molempiin päihin kiinnittyy kuolainrenkaat, joihin ohjat kiinnitetään. 
Kuolainrenkaat estävät kuolaimen liikkumisen sivusuunnassa kun toista ohjaa jännitetään. (Bennet 
2011)  Kuolainrenkaita ovat vapaasti pyörivä O-rengas, kiinteästi kuolaimeen liittynyt oliivirengas 
ja D-rengas. Lisäksi kuolainrenkaaseen voi olla kiinnittynyt kääntymissignaalia helpottavat 
alavarret (half-cheek) tai ylä- ja alavarret (full-cheek) (Bennet 2006a) tai kankikuolaimissa 
alavipuvarret, renkaita tai ylävipuvarret (Bennet 2011). Pyörivä O-rengas aiheuttaa hyvän signaalin, 
koska ohjien kiristyessä rengas pyörii ennen kuin kuolain aiheuttaa paineen suuhun (Bennet 2006a). 
Toisaalta O-rengas voi pyöriessään nipistää suupieltä (Bennet 2011). Oliivipää ja D-rengas estävät 
suupielen nipistymisen kuolaimen väliin (Bennet 2006a). D-rengas ja varrelliset kuolaimet (full 
cheek ja half cheek) aiheuttavat sivusuunnassa painetta hevosen poskeen, jolloin kääntymissignaali 
on voimakkaampi, mutta samalla ne voivat painaa posken limakalvoa 06-hammasta vasten (Bennet 
2011). Kuolainrenkaan koko voi vaihdella suuresti. Suuri kuolainrengas aiheuttaa lievän 
vipuvarsivaikutuksen, mutta samalla se antaa hevoselle suuremman signaalin kuin pienempi 
kuolainrengas (Bennet 2001).  
2.5.3 Kuolainmateriaalit 
Yleisin kuolainmateriaali on ruostumaton teräs. Kuolaimen suuosa voi olla valmistettu myös 
sensoganista, auriganista, sweet ironista, kuparista, kovamuovista tai taipuisasta kumista. Aurigan 
on SprengerinTM patentoima yhdistelmä silikonia, kuparia ja sinkkiä (Sprenger 2014).  Sensogan on 
Auriganista kehitetty SprengerinTM patentoima nikkelitön kuolain, joka on tarkoitettu erityisesti 
nikkeliallergiasta kärsiville hevosille (Sprenger 2014). Ruostumattomasta teräksestä valmistettu 
kuolain voi olla päällystetty painetta vaimentavalla kumilla tai nahalla (Jansson 1998). 
Ruostumaton teräs on materiaalina kova, helppo pitää puhtaana ja ei naarmuunnu helposti (Bennet 
2011). Sweet iron -kuolain voi ruostua, jolloin pinta karheutuu. Kuparin ja raudan ajatellaan 
lisäävän syljen eritystä ja vähentävän kuolaimen aiheuttamaa hankausta hevosen suussa (Bennet 
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2011). Kuolainmateriaalien vaikutusta hevosen syljen eritykseen ei ole kuitenkaan tutkittu. Useat 
kuolainvalmistajat ovat sitä mieltä, että kaksi metallia yhdessä lisäävät syljen eritystä. Nahkan, 
muovin ja kumin on epäilty aiheuttavan kuivaa suuta (Bennet 2011). Ratsastuskilpailusääntöjen 
mukaan kuolaimessa täytyy olla metallinen runko, joten taipuisan kumikuolaimen käyttö on 
kielletty (FEI 2014).  
2.5.4 Nivelkuolaimet 
Nivelkuolaimen suuosa voi olla suora tai siinä voi olla yksi tai useampia niveliä, pyöriviä osia, 
portteja tai läppiä. Suuosan varret voivat olla suorat tai muotoillut ja poikkileikkaukseltaan soikeat, 
pyöreät tai kulmikkaat. Suuosan varret yleensä kapenevat kuolainrenkaan vierestä niveltä kohti. 
Nivelkuolaimessa ohjat kiinnittyvät samaan renkaaseen kuin kuolaimen suuosa, joten ohjien 
kiristäminen aiheuttaa paineen suoraan suupieliin, kieleen ja hammaslomaan (Bennet 2011). 
Kuolaimessa oleva nivel tai portti antaa kielelle liikkumavaraa ja mahdollistaa syljen nielemisen 
(Manfredi ym. 2005), mutta samalla kuolaimen paine kohdistuu enemmän hammaslomaan ja 
suupieliin (Bennet 2006a, Björnsdottir ym. 2014). Mitä matalampi portti suorassa kuolaimessa on, 
sitä enemmän kuolaimen paine kohdistuu kieleen (Bennet 2011).  
 
Kun ohjia kiristetään perusnivelkuolaimen profiili on V-muotoinen ja paine kohdistuu pääasiassa 
alaleuan hammaslomaan (Manfredi ym. 2010). Kolmipalanivelkuolaimessa on kaksi niveltä, joten 
sen profiili on hevosen suussa U-muotoinen. Kolmipalakuolain mukautuu paremmin hevosen 
suuhun kuin perusnivelkuolain (Manfredi ym. 2010). Kolmipalakuolaimen keskiosa voi olla lyhyt 
tai pitkä, kiinteä tai pyörivä. Keskiosan muoto voi olla levymäinen, suorakaiteen mallinen, ovaali 
tai pallomainen. Keskiosa voi olla hevosen suussa vaakatasossa (suorakaiteen leveämpi sivu kieltä 
vasten), pystytasossa (suorakaiteen kapeampi sivu kieltä vasten) tai tietyssä kulmassa suhteessa 
hevosen kieleen (Clayton 1985, Manfredi ym. 2005). Kolmipalakuolain, jossa keskiosan kapeampi 
reuna on hevosen kieltä kohti tai keskiosa on kulmassa hevosen kieleen nähden, aiheuttaa 
suuremman paineen (Clayton 1985). Kolmipalakuolaimessa, jossa keskiosa on lyhyt, nivelkohdat 
tulevat kielen päälle. Kolmipalakuolaimessa, jossa keskiosa on pitkä, nivelkohdat voivat painaa 
suoraan hammaslomassa alaleukaluun yläreunoihin (Manfredi ym. 2005). Toisaalta pidempi 
keskiosa jakaa enemmän painetta paremmin painetta kestävälle kielelle ja vähemmän 
hammaslomaan kuin lyhyempi keskiosa (Bennet 2006a). Oliivikolmipalakuolain ei ole sallittu 
kouluratsastuskilpailuissa (FEI 2014). 
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Nivelkuolaimilla on todettu olevan suurempi riski aiheuttaa vaurioita suupieliin ja posken 
limakalvolle kuin kankikuolaimella (Björnsdottir ym. 2014). Perusnivelkuolaimen, 
kolmipalakuolaimen ja suoran kielentilallisen Myler comfort-kuolaimen välillä ei ole tutkimuksissa 
todettu eroja suun ja kielen liikkeiden esiintymisessä (Manfredi ym. 2010). Manfredi ym. (2005) 
tutkimuksessa perusnivelkuolaimen ja kolmipalakuolaimen suuosan kulman 06-hampaan etupintaan 
nähden todettiin muuttuvan kun ohjasjännite kasvaa, mutta Myler-kuolaimen kulma ei muuttunut ja 
yksinivelisellä Baucher-kuolaimella kulma oli negatiivinen. Tutkittujen nivelkuolainten välillä ei 
ole todettu eroa etäisyydessä kovasta suulaesta ilman ohjasjännitettä. (Manfredi ym. 2005) Kuolain, 
jossa on korkea portti tai läppä, voi osua kovaan suulakeen (Bennet 2001). Samoin 
perusnivelkuolaimen nivelkohta voi tietyssä hevosen päänasennossa painaa kovaan suulakeen 
(Clayton & Lee 1984). 
2.5.5 Kankikuolaimet 
Kankikuolain voi olla suora, siinä voi olla portti tai se voi olla nivelletty. Kankikuolaimissa ohjat 
kiinnitetään kankivarren päässä olevaan renkaaseen, jolloin pienemmällä ohjasjännitteellä saadaan 
vipuvarsivaikutuksen vuoksi suurempi paine hevosen suuhun kuin nivelkuolaimella (McLean & 
McGreevy 2010). Pienempi ohjasjännite voi antaa virheellisesti vaikutelman keveydestä, 
todellisuudessa ratsastajan kevyt ohjasjännite aiheuttaa voimistuneen paineen hevosen suuhun 
(McLean & McGreevy 2010). Erikoiskuolaimista gag, baucher, olympia/pessoakuolain, pelham ja 
kimblewick toimivat kankikuolaimen tavoin. Randle ja Wright (2013) havaitsivat, että gag- ja 
pelham-kuolaimia käytettäessä tarvitaan pienempi ohjasjännite hevosen pysäyttämiseen kuin 
käytettäessä nivelkuolaimia. Osaan kankikuolaimista pystyy kiinnittämään delta-ohjan, jossa toinen 
ohjanpää kiinnittyy suoraan kuolainrenkaaseen ja toinen pää kankivarren renkaaseeen. Delta-ohjan 
käyttö on sallittu esteratsastuksessa (SRL esteratsastussäännöt 2014).  
 
Kankikuolaimen aiheuttaman paineen suuruuteen eli kovuuteen vaikuttaa kangen ylä- ja alavarsien 
pituus, kuolaimen paksuus, suuosan nivelet (Bennet 2011), kankiketjun kireys ja materiaali 
(McGreevy ym. 2014). Kankikuolain on sitä kovempi mitä pidempi kangen varsi on suhteessa 
ylävarteen, johon poskihihna kiinnittyy (Bennet 2011). Suomessa kouluratsastuskilpailuissa 
kankikuolaimen alavarsi saa olla enintään 10 cm pitkä (SRL kouluratsastussäännöt 2014). Jos ohjat 
kiinnittyvät esimerkiksi 2 cm kuolaimen yläpuolelle ja varsi on 10 cm pitkä, niin suhde on 1:5, eli  
ohjasjännite  välittyy viisinkertaisena hevosen suuhun (Bennet 2011). Toisaalta pidempivartinen 
kanki antaa paremman signaalin, koska se kääntyy suussa enemmän kuin lyhytvartinen kanki ennen 
kuin aiheuttaa paineen hevosen suuhun (Bennet 2006a).  
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Kankikuolaimen kanssa käytetään kankiketjua. Kouluratsastuskilpailuissa kankiketju saa olla 
valmistettu metallista, nahasta tai kumista (SRL kouluratsastussäännöt 2014). Kankikuolaimen 
paine kohdistuu hevosen suuhun, kun kangen varsi on kääntynyt sen verran kuin kankiketju antaa 
myöden (Bennet 2011). Kankikuolaimen vaikutus kohdistuu pääasiassa kieleen, hammaslomaan ja 
kankiketjun kautta alaleukaan (Bennet 2006a). Kankiketjun kireyttä säätämällä voidaan vaikuttaa 
siihen kuinka nopeasti eli kuinka suuren signaalin ja mihin kohtaan suuta kankikuolaimen 
aiheuttama paine kohdistuu  (Bennet 2011). Mitä  lyhyempi kankiketju on, sitä vähemmän kanki 
kiertyy hevosen suussa ja sitä nopeammin kankikuolaimen paine kohdistuu hevosen suuhun. Lyhyt 
kankiketju aiheuttaa pienemmän signaalin ja pitkä kankiketju aiheuttaa suuremmaan signaalin 
(Bennet 2006a). Mitä pidempi kankiketju on sitä enemmän paine kohdistuu suupieliin ja niskaan, ja 
sitä vähemmän kieleen ja hammaslomaan (Bennet 2011). Kankiketjun materiaali, muoto ja pituus 
voivat vaikuttaa kankikuolaimen aiheuttaman paineen suuruuteen (Lundberg 2010).  
 
Jos kankikuolaimessa on nivel, korkea portti tai läppä ja kankiketju on pitkä, voi kanki kiertyä niin 
paljon, että kankikuolaimen nivel, portti tai läppä painaa hevosen suulakeen (Bennet 2006a). 
Islanninhevosilla, joita ratsastettiin kankikuolaimella, jossa oli portti, todettiin esiintyvän enemmän 
hammasloman vaurioita kuin hevosilla, joilla kankikuolaimessa ei ollut porttia (Björnsdottir ym. 
2014). Portilla on siis todennäköisesti merkittävä vaikutus hammasloman vaurioiden syntyyn 
(Björnsdottir ym. 2014). Todennäköisesti myös hevosilla, joilla käytetään nivellettyä 
kankikuolainta on suurentunut riski hammasloman vaurioiden syntyyn, koska nivel aiheuttaa 
paineen kohdistumisen enemmän hammaslomaan (Bennet 2006a). 
2.5.6 Kaksoissuitsitus 
Kouluratsastuksessa käytetään kaksoissuitsitusta, eli kankikuolainta ja nivelkuolainta eli bridongia 
yhdessä. Molempiin kuolaimiin kiinnittyy omat ohjat. Bridongi saa olla perusnivelkuolain tai 
kolmipalanivelkuolain, O-renkaalla tai oliivirenkaalla (SRL kouluratsastussäännöt 2014). 
Kaksoissuitsituksessa bridongi sijoittuu kankikuolaimen taakse ja yläpuolelle. Kaksoissuitsituksessa 
nivelkuolainta käytetään hevosen liikkeen ja pään asennon säätelyyn ja kankikuolainta käytetään 
taivutuksen, kokoamisen ja tasapainon säätelyyn. Kahden kuolaimen ja ohjien käyttö vaatii taitoa 
sekä hevoselta, että ratsastajalta. Virheellinen käyttö voi aiheuttaa hevosen suuhun suurta vauriota. 
(Bennet 2006a) Kouluratsastuskilpailuissa vaativa B ja sitä vaikeammat luokat ratsastetaan aina 
kankikuolaimella, ellei ohjelmassa tai kutsussa toisin määrätä. Nuorilla hevosilla voidaan käyttää 
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aina nivelkuolainta. Avoimissa helppo A luokissa voi ratsastaa nivel- tai kankikuolaimella, jos 
kutsussa ei toisin mainita. (SRL kouluratsastussäännöt 2014) 
2.6 Turpahihna  
2.6.1 Turpahihnan käyttötarkoitus 
Kuolaimen toimintaan vaikuttavia varusteita ovat mm. turpahihnat, sivuohjat, martingaalit ja 
kumitutit. Hevosella voidaan ratsastaa myös ilman turpahihnaa, joten turpahihna voidaan laskea 
lisävarusteeksi. Suomessa kouluratsastuksessa turpahihna on pakollinen. Turpahihnan tulee olla 
sileä ja valmistettu nahasta. (SRL kouluratsastussäännöt 2014) Turpahihnaa käytetään 
tasapainottamaan kuolainta, pitämään hevosen suuta kiinni (McLean ja McGreevy 2010) ja 
herkistämään hevosta kuolaimen aiheuttamalle paineelle (Casey ym. 2013). Turpahihna 
tasapainottaa kuolainta estämällä kuolaimen liikkumisen edestakaisin suussa. 
Esteratsastuskilpailuissa sallittuja turpahihnoja (kuvat 2a-g.) ovat englantilainen turpahihna, 
englantilainen kaksoisturpahihna, englantilainen turpahihna/kaksoisturpahihna pullback-
kiinnityksellä, hannoverilainen turpahihna, meksikolainen turpahihna ja Micklem-turpahihna (SRL 
esteratsastussäännöt 2014).  
2.6.2 Turpahihnan sijainti 
Turpahihna on suitsissa erillinen remmi, joka on usein kiinnittynyt niskahihnaan tai kulkee 
niskahihnan alla tai päällä. Englantilainen turpahihna kulkee nenäluun päältä molemmin puolin 
poskiluuharjanteen (crista facialis) etupuolen ja suupielien väliseltä alueelta eli poskihampaiden 
alueelta leuan alle. Hannoverilainen turpahihna sijoittuu suupielien etupuolelle ja kulkee turvan 
rustoisen osan yli. Micklem-turpahihnan suunnittelussa on pyritty ottamaan huomioon pään alueen 
suurien verisuonien, hermojen sijainti ja pyritty ehkäisemään turpahihnan painamista luista 
poskiluuharjannetta tai poskihampaita vasten (Micklem multibridle 2014). Micklem-suitsissa on 
myös kuolaimeen kiinnitettävä pidike, jolla voidaan vähentää kuolaimen painautumista 
hammaslomaa vasten (Micklem multibridle 2014). Turpahihnan anatomista sijaintia ja turpahihnan 
sijainnin vaikutuksia hevosen suun terveyteen ei ole tutkittu. 
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a) b) c)   
d) e) f)
g)  
Kuva 2. a) englantilainen kaksoisturpahihna pullback-kiinnityksellä, b) englantilainen 
kaksoisturpahihna, c) englantilainen turpahihna, d) meksikolainen turpahihna, e) hannoverilainen 
turpahihna, f) Micklem-turpahihna, g) ei turpahihnaa 
2.6.3 Turpahihnan kireys 
The Federation Equestre Internationale (FEI 2014) kouluratsastussäännöissä sanotaan, että 
turpahihna ei saa koskaan olla niin kireällä, että se vahingoittaa hevosta. Säännöissä ei kuitenkaan 
kerrota miten turpahihnan kireyttä mitataan ja arvioidaan ja mikä on sopiva turpahihnan kireys 
ottaen hevosen hyvinvointi huomioon. Tähän asti oppikirjoissa on opetettu ja on pidetty yleisesti 
hyväksyttynä, että turparemmi kiristetään niin, että hevosen ja turpahihnan väliin mahtuu kaksi 
sormea. Ei ole kuitenkaan määritelty mitkä sormet turpahihnan alle pitää mahtua, pitääkö sormien 
olla aikuisen, naisen vai miehen sormet, kuinka pitkälle sormien tulee mahtua ja mistä kohdasta 
hevosen päätä turpahihnan kireyden mittaus suoritetaan (McGreevy ym 2012). McGreegy ym. 
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(2012) tutkimuksessa aikuisen etu- ja keskisormen yhteenlasketut mitat toisen nivelen kohdalta 
olivat keskimäärin: korkeus 1,59 cm, leveys 3,87 cm ja ympärysmitta 9,89 cm. Kun turpahihnan 
väliin mahtuu tämän verran tilaa, hevonen pystyy ilmaisemaan konfliktikäytöstä. Kaksi sormea ei 
kuitenkaan ole riittävä, jotta hevonen pystyisi ilmaisemaan kaikkea luontaista käyttäytymistään, 
kuten haukottelemaan. Mittauksen luotettavuuden kannalta olisi parempi, että turpahihnan kireyttä 
mitattaisiin alueelta, jossa on vain vähän pehmytkudosta, kuten nenäluun päältä (McGreevy ym. 
2012). McGreevy ym (2012) havaitsivat miesten, naisten ja yksilöiden välillä suurta vaihtelua 
sormien koossa, joten kahden sormen kireysmittaa ei voida pitää sopivana turpahihnan kireyden 
mittana, koska mitta vaihtelee henkilöiden välillä. International Society of Equitation Science 
(ISES) myy kaupallisesti McGreevy ym. (2012) tutkimuksen mukaan suunniteltua standardisoitua 
kahden keskimääräisen aikuisen sormen kokoa vastaavaa mittaa (kuva 3), jolla voidaan luotettavasti 
arvioida turpahihnan kireyttä. ISES:in mitalla ei voida kuitenkaan tehdä kvantitatiivisia mittauksia.  
 
Kuva 3. ISES turpahihnan kireysmitta. Mitassa on kaksi viivaa, joista ensimmäinen viiva kapeassa 
päässä vastaa yhden keskimääräisen aikuisen sormen kokoa ja toinen leveämpi viiva vastaa kahden 
keskimääräisen aikuisen sormen kokoa. Kuvat lainattu http://www.equidaewelfare.com/ises-taper-
gauge/ (13.11.2014) 
 
Randlen ja McGreevyn (2013) tutkimuksessa turpahihnan kireyttä arvioitiin turpahihnan reikien 
lukumäärän ja reikien etäisyyden, turpahihnan ympärysmitan (pituuden) ja kulmamitan (aste) 
perusteella. Tutkimuksessa turpahihnan löysentämisen yhtä reikää löysemmälle todettiin lisäävän 
tarvittavan ohjasjännitteen määrää. Tämä tukee hypoteesia, että kireää turpahihnaa voidaan käyttää 
herkistämään hevosta kuolaimen vaikutukselle. (Randle & McGreevy 2013) 
Kouluratsastusarvosteluissa pisteitä vähennetään, jos hevosen nähdään vastustavan kuolainta 
avaamalla suutaan tai pitävän kieltä suun ulkopuolella (FEI kouluratsastussäännöt 2014). Kireää 
turpahihnaa käyttämällä voidaan antaa virheelinen kuva, että hevonen hyväksyy kuolaimen 
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(McGreevy 2012). Turpahihnaa ei saisi käyttää esteettisistä syistä tai hevosen suun sulkemiseksi 
eikä kielen liikkeiden estämiseksi näennäisesti paremman kilpailutuloksen saamiseksi (McGreevy 
ym. 2014). Myös kuolaimettomia suitsia käyttävillä hevosilla tulisi kiinnittää huomiota turpahihnan 
kireyteen (McGreevy ym. 2012). 
 
Kireä turpahihna estää hevosta kieltä liikuttamalla tai suuta avaamalla lievittämään kuolaimen 
paineen aiheuttamaa epämukavuutta (Manfredi ym. 2010). Kireä turpahihna aiheuttaa merkittävän 
paineen hevosen päähän. Kun hevonen liikuttaa leukojaan tai kieltään, turvan alueen kudokset 
vievät enemmän tilaa, mutta turpahihna ei anna myöden. (Casey ym. 2013) Turpahihnaan syntyy 
jännite, jonka suuruudeksi on suurimmillaan mitattu 50 N hevosen syödessä heinää ja 20 N- yli 
200N  kun hevonen vastustaa ohjasapua (Casey ym. 2013). Kireä turpahihna estää hevosen suun 
rentoutumisen ja toimii stressitekijänä hevoselle (McLean & McGreevy 2010). McGreevy ym. 
(2011) esittivät hypoteesin, että kireä turpahihna voi kielen liikkeitä estämällä estää syljen 
nielemistä. McGreevy ym. (2012) tutkimuksessa todettiin infrapunalämpökameralla ihon olevan 
viileämpi kun turpahihna oli kiristetty tiukalle, verrattuna siihen, että turpahihna oli kiristetty niin 
että turpahihnan väliin mahtui kaksi keskimääräisen aikuisen sormea. Kireä turpahihna voi aiheuttaa 
ihon verenkierron heikkenemisen (McGreevy ym. 2012), posken limakalvon painautumisen 
poskihampaiden reunoja vasten ja haavaumia posken limakalvolle (McGreevy ym. 2014).  
 
Turpahihnan aiheuttamaan paineeseen vaikuttaa turpahihnan kireys, leveys ja elastisuus. 
Turpahihnat, joissa on pullback-kiinnitysmekanismi on vipuvarsivaikutuksen vuoksi mahdollista 
helposti kiristää liian kireälle (Casey ym 2013). Pullback-turpahihnoille tyypillinen leveä 
pehmustettu turpahihna aiheuttaa suuremman posken limakalvon pinta-alan painautumisen 
poskihampaita vasten kuin ohuempi turpahihna. Pullback-turpahihnan pehmustuksen ei ole todettu 
olevan riittävä suojaamaan turpahihnan kireyden aiheuttamilta haitoilta. (McGreevy ym. 2014). 
McGreevy ym. (2014) toivovat, että tulevaisuudessa ns. älytekstiilit voisivat ratkaista turpahihnan 
kireys ongelman; turpahihnan sensorit aistisivat kireyden ja muuttaisivat väriä, jos turpahihna 
kiristetään liian tiukalle. 
2.7 Kuolaimettomat suitset 
Kuolaimettomat suitset on kehitetty vaihtoehtoiseksi kommunikointivälineeksi kuolaimelle. 
Kuolaimettomia suitsia voidaan käyttää myös kuolaimesta johtuvien ratsastukseen liittyvien 
käytösongelmien diagnosoinnissa ja hoidossa (Cook 2003a) tai kun hevosella ei voida suun 
sairauden vuoksi käyttää kuolaimia (Bennet 2011). Jos hevonen on oppinut vastustamaan 
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kuolaimen aiheuttamaa painetta, kuolaimettomia suitsia voidaan käyttää hevosen uudelleen 
kouluttamisessa (McLean & McGreevy 2010b). Kuolaimettomien suitsien toimintatapa perustuu 
myös kuolaimen tapaan paineeseen ja paineelle myötäämiseen, mutta paine kohdistuu vähemmän 
herkkiin pään osiin (McGreevy ym. 2014). Toisaalta hevosten epäillään helpommin siedättyvän 
kuolaimettomien suitsien aiheuttamalle paineelle, koska paine kohdistuu vähemmän herkkiin pään 
osiin kuin kuolaimen aiheuttama paine, joka kohdistuu hyvin herkkään suuhun (McGreevy ym. 
2014).  
 
Kaikissa kuolaimettomissa suitsissa on turpahihna. Tällä hetkellä Suomessa kuolaimettomien 
suitsien käyttö on sallittu vain esteratsastuskilpailuissa. Poniratsastajilla kuolaimettomista suitsista 
on sallittu vain hackamore, jonka alavarren enimmäispituus on 17 cm. (SRL esteratsastussäännöt 
2014) Erilaisia kuolaimettomia suitsia ovat mm. crossunder-, sidepull-, LG-, starwheel-, 
hackamore- ja bosal-kuolaimettomat suitset. Tavallista riimua ja naruriimua sekä Micklem 
multibridle-suitsia voidaan myös käyttää kuolaimettomien suitsien tapaan. Nykyisin on olemassa 
yhdistelmäsuitsia, joissa hevosta on mahdollista ohjata sekä kuolaimella että ilman kuolainta. 
Fejsáková ym. (2013) havaitsivat tutkimuksessaan, että hevosilla, joita ratsastettiin bosal-, sidepull- 
tai hackamore-kuolaimettomilla suitsilla oli alhaisempi keskimääräinen syke, kuin hevosilla, joita 
ratsastettiin pelhamkuolaimella. Hevosilla, joita ratsastettiin kuolaimettomilla suitsilla oli myös 
alhaisempi stressihormonina pidetyn kortisolin pitoisuus syljessä, mutta ero ei ollut tilastollisesti 
merkittävä (Fejsáková ym. 2013).  
2.7.1 Crossunder  
Crossunder –kuolaimettomissa suitsissa niskahihna jatkuu molemmin puolin leukahihnoina, jotka 
risteävät leuan alla ja jatkuvat ohjiksi kulkien turpahihnan molemmin puolin kiinnitettyjen 
renkaiden lävitse (kuva 4). Crossunder–suitsissa ohjien kiristäminen saa aikaan paineen 
niskahihnan, leukahihnan ja turpahihnan välityksellä nenäluuhun, pään ja turvan sivuihin, niskaan, 
poskeen ja leuan alle (Cook 2003 patentti nro US 6,591,589 B2). Kun toista ohjaa kiristetään, pään 
sivulle kohdistuva paine antaa hevoselle signaalin kääntymisestä (Cook 2003).  
 
Crossunder -kuolaimettomat suitset ovat eniten tutkitut kuolaimettomat suitset. Cook (2003a) 
käyttäjäpalautteeseen perustuneessa tutkimuksessa kuolaimista crossunder –kuolaimettomiin 
suitsiin vaihtaneilla ratsuhevosilla todettiin yhteensä jopa 58 erilaisen käytösoireen häviävän. Quick 
ja Warren-Smith (2009) tutkivat kuolaimen ja kuolaimettomien suitsien vaikutusta neljän 2-
vuotiaan varsan käyttäytymiseen koulutuksen (suitsitus, ohjas-ajo ja ratsastus) aloittamisessa. 
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Nivelkuolaimia käyttävät varsat aukoivat enemmän suuta, kuopivat maata ja huiskivat hännällään ja 
ohjia kiristettäessä pysähtyivät hitaammin kuin crossunder  –kuolaimettomia suitsia käyttävät varsat 
(Quick & Warren-Smith 2009) Cook ja Mills (2009) tutkimuksessa hevosilla ratsastettiin ensin 
kuolaimilla ja sen jälkeen crossunder –kuolaimettomilla suitsilla ja tuomari pisteytti suoritukset. 
Kommunikaation todettiin olevan parempaa hevosen ja ratsastajan välillä crossunder -
kuolaimettomilla suitsilla kuin kuolaimilla (Cook & Mills 2009). Hockenhull:n ja Creightonin 
(2012a) tutkimuksessa kuolaimettomia suitsia käyttävillä hevosilla esiintyi vähemmän paineen tai 
pysähtymisen vastusteluun sekä epämukavuuteen viittaava käytösoireita kuin nivelkuolaimia 
käyttävillä hevosilla. Randlen ja Wrightin (2013) tutkimuksessa crossunder-kuolaimettomilla 
suitsilla ja kankivaikutuksen omaavilla gag- ja pelham-kuolaimilla todettiin tarvittavan pienempi 
ohjasjännite hevosen pysäyttämiseen kuin perusnivel- tai kolmipalanivelkuolaimella. Warren-Smith 
ym. (2007) eivät myöskään havainneet tutkimuksessaan eroa ohjasjännitteen suuruudessa 
ratsastettaessa naruriimulla ja oliivinivelkuolaimella.  
 
Crossunder-kuolaimettomia suitsia on kritisoitu viivästyneestä paineen vapauttamisesta, kun 
ohjasjännite loppuu (Scofield 2013, McGreevy ym. 2014). Viivästynyttä paineen vapauttamista on 
epäilty syyksi, että Scofieldin (2013) tutkimuksessa 12:lla crossunder -kuolaimettomia suitsia 
käyttävällä harrastehevosella todettiin merkittävästi enemmän hännän huiskimista kuin kuolaimia 
käyttävillä hevosilla. Scofield (2013) epäili, että viivästynyt paineen vapautuminen voi jopa johtaa 
ongelmakäyttäytymiseen, koska paineen asettamisen ja paineen vapautumisen syy-seuraus suhde ei 
ole riittävän selkeä. Scofield ja Randle (2013) tutkimuksessa ei havaittu eroa konfliktikäytöksen 
esiintymisessä kuolaimilla ja kuolaimettomilla suitsilla ratsastettavien hevosten välillä. 
Tutkimuksessa hevoset eivät olleet tottuneet kuolaimettomiin suitsiin, mikä voi aiheuttaa 
tutkimusasetelman kuolaimia suosivaksi tuttuuteen perustuen (Scofieldin & Randlen 2013). 
a)  b)  
Kuva 4. Crossunder –kuolaimettomat suitset  
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2.7.2 Sidepull 
Sidepull-kuolaimettomissa suitsissa ohjat kiinnitetään turpahihnan sivuilla oleviin renkaisiin (kuva 
5.) Sidepull-kuolaimettomien suitsien turpahihna säädetään hieman suupielien yläpuolelle ja 
turpahihnan pituutta säätelemällä saadaan ohjien kiinnityskohta  samaan linjaan suupielien kanssa. 
Sidepull-suitsissa sivullepäin ohjaava paine kohdistuu hevosen pään lateraalipuolelle ja molempia 
ohjia kiristäessä paine kohdistuu nenäluuhun. 
 
Kuva 5. Sidepull-kuolaimettomat suitset 
2.7.3 Hackamore 
Hackamoressa on vaihtelevan pituiset kankivaret ja turpahihna (kuva 6). Kankivarsien aiheuttaman 
vipuvarsivaikutuksen vuoksi pienellä ohjasjännitteellä voidaan aiheuttaa suuri paine nenäluuhun. 
Paineen suuruus on verrannollinen kankivarren pituuteen ja turpahihnan leveyteen ja elastisuuteen. 
Virheellisesti käytettynä hackamore voi vaurioittaa nenäluuta. (Bennet 2011) Hackamore tulisi 
sijoittaa nenäluun päälle, eikä helpommin vaurioituvan pehmeän rustoisen turvan päälle. 
Hackamorea on kritisoitu siitä, että se antaa hevoselle heikon kääntymissignaalin (McGreevy ym. 
2014).  
 
Kuva 6. Hackamore-kuolaimettomat suitset 
2.7.4 LG-/Orbitless-/Starwheel-/kukkahackamore  
LG-, Orbitless-, Starweel- ja kukkahackamore –kuolaimettomat suitset ovat sidepull- ja hackamore-
kuolaimettomien suitsien välimuoto (kuva 7a ja b). Näissä suitsissa on erillinen rengas, johon 
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kiinnittyy turpahihnan muodostavat säädettävät hihnat turvan ympäri. Rengas voidaan kiinnittää 
suoraan tavallisiin suitsiin. Ohjien paikkaa säätelemällä voidaan säädellä kankivaikutusta ja siten 
vaikuttaa siihen toimivatko suitset sidepullien vai hackamoren tavoin.  
a)  b)  
Kuva 7. a) Starwheel-kuolaimettomat suitset b) LG- kuolaimettomat suitset  
2.8  Kuolaimen valinta ja sovitus 
2.8.1 Kuolainmallin valinta 
Scofield (2013) tutkimuksessa kuolaimet ja suitset olivat yksi ratsastajien eniten ostamia uusia 
varusteita hevoselle. Kuolaimen valinnassa ja sovituksessa on tärkeää eläinlääkärin tekemä 
huolellinen hevosen suun ja hampaiden tarkastus hevosen anatomisten mittasuhteiden ja suun 
terveydentilan toteamiseksi (Bennet 2006a). Hevosen suun ja hampaiden tarkastus tulisi tehdä 
visuaalisesti ja hyödyntäen myös palpaatiota (Menzies 2013). Tarkastuksessa tulisi kiinnittää 
huomiota anatomisiin mittasuhteisiin, purentaan, hampaiden kulumiseen, sudenhampaiden 
esiintymiseen, limakalvon ja pehmytkudosten muutoksiin ja hammassairauksiin (Menzies 2013).  
  
Hevosen hyvinvoinnin kannalta hevoselle tulee valita kuolain, joka on mahdollisimman hyvin 
hevosen yksilölliseen anatomiaan sopiva ja on säädetty niin, että se ei aiheuta hevoselle 
epämukavuutta tai kipua. Hevosen suun suupielien sijainti hammaslomaan nähden, alaleuan leveys, 
suulaen muoto ja korkeus, kielen koko, ylä- ja alaleuan välinen etäisyys vaikuttavat minkä mallinen 
ja kokoinen kuolain hevosen suuhun parhaiten sopii (Engelke & Gasse 2003, Manfredi ym. 2005). 
Engelke ja Gasse (2003) havaitsivat tutkimuksessaan, että hevosen pään koko, ikä ja sukupuoli 
korreloivat huonosti hevosen suun mittasuhteiden kanssa. Kuolainmalli vaikuttaa siihen miten 
hyvin kuolain istuu hevosen suuhun ja mihin kohtaan suuta kuolain aiheuttaa painetta (Manfredi 
ym. 2005). Ratsastajien arvion mukaan hevosten välillä on yksilöllistä eroa miten ne vastaavat 
tiettyihin kuolaimiin (Manfredi ym. 2005, Loyd ym. 2003). Yksilöllisiä kuolainmieltymyksiä voi 
selittää erot suun anatomisissa mittasuhteissa (Manfredi ym. 2005). Toisaalta eri rotujen välillä on 
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todettu eroja persoonallisuudessa, esimerkiksi täysiveristen on todettu olevan enemmän dominoivia, 
innostuvia ja hermostuneita kuin rauhallisina tunnettujen irlannin cobien (Loyd ym. 2003).  
 
Vanderhorst ym. (2013) tutkimuksessa kuolainmallien välillä ei todettu eroja kokeneiden 
kouluratsastustuomareiden antamissa suorituspisteissä kouluratsastuksessa. Perusnivelkuolaimen 
todettiin osalla hevosista lisäävän näkyvän syljen tuotantoa enemmän kuin Myler-kuolaimen 
(Vanherhorst ym. 2013). Manfredi ym. (2010) eivät havainneet tutkimuksessaan eroa 
kuolainmallien ja hevosen suun liikkeiden välillä. Kankikuolain voi virheellisesti käytettynä 
aiheuttaa merkittiä vaurioita hevosen suuhun, joten kuolainmallin valinnassa tulee huomioida 
ratsastajan ratsastustaito (McLean & McGreevy 2010). Hevosen kuolaimen sopivuus tulisi tarkistaa 
säännöllisesti, koska hevosen ikääntyessä hevosen suun anatomiset mittasuhteet muuttuvat (Engelke 
& Gasse 2003), joten kuolain, joka oli aiemmin sopiva, voi muuttua epäsopivaksi (Bennet 2006a). 
2.8.2 Kuolaimen pituus 
Sopivana kuolaimen suuosan pituutena on yleisesti pidetty, että kuolain on joko samanpituinen kuin 
suun leveys suupielien kohdalta tai enintään 0,5 cm pidempi molemmin puolin (Manfredi ym. 
2005). Liian leveä kuolain voi liikkua sivusuunnassa, siirtäen kuolaimen nivelkohdan tai portin 
väärään kohtaan suussa (Bennet 2006a). Jos kuolain on liian pitkä, hevonen pyrkii kielellä 
nostamaan kuolainta ylöspäin (Clayton & Lee 1984). Liian lyhyt kuolain voi painaa suupieliä 
poskihampaita vasten (Bennet 2006a). 
2.8.3 Kuolaimen paksuus 
Kuolaimen aiheuttama paine on kääntäen verrannollinen kuolaimen suuosan halkaisijaan eli 
paksuuteen (Bennet 2001). Kuolaimen paksuus mitataan kuolainrenkaan vierestä (Bennet 2001). 
Suomessa esteratsastuskilpailuissa vaadittava kuolaimen vähimmäispaksuus on 10 mm (SRL 
esteratsastussäännöt 2014). Kouluratsastuksessa kankikuolaimen tulee olla vähintään 12 mm ja 
bridongin vähintään 10 mm (SRL kouluratsastussäännöt 2014). Nivelsuitsitusta käytettäessä 
kouluratsastuksessa kuolaimen paksuuden tulee olla nuorilla hevosilla vähintään 14 mm, poneilla ja 
avoimissa luokissa vähintään 10 mm (SRL kouluratsastussäännöt 2014). 
 
Mitä ohuempi kuolain on, sitä pienemmälle alueelle ohjasjännite välittyy eli sitä suuremman 
paineen se aiheuttaa suuhun (Bennet 2011). Kierteinen kuolain aiheuttaa suuren paineen, koska 
siinä kapeat reunat osuvat pienelle pinta-alalle suussa (McGreevy ym. 2014). Kuolaimen paksuuden 
valintaan vaikuttaa hevosen ylä-ja alaleuan välinen etäisyys (Engelke & Gasse 2003) ja kielen 
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paksuus (Bennet 2011). Hevoset, joilla hammaslomassa alaleukaluun yläreunat ovat kapeat ja 
terävät, ovat alttiita kuolaimen aiheuttamalle painevauriolle (Bennet 2006a).  
 
Monet hevoset ovat tyytyväisempiä ohuemmalla kuolaimella (Lundberg 2010), vaikka paksu 
kuolain aiheuttaa pienemmän paineen (McGreevy 2007).  Hevosen suun kokoon nähden liian paksu 
kuolain aiheuttaa hevoselle epämukavuutta, koska hevonen ei mahdu sulkemaan suutaan (Bennet 
2011, Clayton & Lee 1984). Paksun kuolaimen käytön on todettu lisäävän suun ja kielen liikkeitä 
(Clayton & Lee 1984). Vanderhorst ym. (2003) totesivat tutkimuksessaan, että ohut kuolain antaa 
hevosen kielelle enemmän tilaa ja hevosilla esiintyi ohuella kuolaimella vähemmän kuolaimen 
välttelyyn viittaavaa pään ylös-alas nykimistä kuin paksummalla kuolaimella ratsastettaessa. 
Vanderhorst ym. (2003) tutkimuksessa sekä ohuella, että paksummalla kuolaimella hevoset 
suoriutuivat yhtä hyvin annetuista tehtävistä, eikä suun aukomistiheydessä havaittu merkittävää 
eroa. Clayton ym. (2005) totesivat, että hevoset vaikuttavat sietävän suurempaa ohjasjännitettä kun 
käytetään pehmeää kuolainta kuin kovempaa kuolainta.  
2.8.4 Poskihihnojen pituus 
Sopiva kuolaimen sijainti hammaslomassa vaihtelee hevosen yksilöllisen suun anatomian ja 
kuolainmallien välillä (Bennet 2006a). Yleisesti on pidetty sopivana, että suupieliin muodostuu 
kaksi poimua (Bennet 2006a). Yleisesti tiedetään, että jos poskihihnat ovat liian lyhyet, suupieliin 
kohdistuu jatkuva paine ja kuolain voi osua poskihampaisiin (Bennet 2006a). Jos poskihihnat ovat 
liian pitkät, kuolain voi osua kulmahampaisiin ja hevonen yrittää kielellä vetää kuolainta taaksepäin 
(Clayton & Lee 1984). Hevosilla, joilla suuhun ei kohdistu koko ajan painetta, tarvitaan pienempi 
ohjasjännite hevosen pysäyttämiseksi kuin hevosilla, joilla suuhun kohdistuu jatkuva paine 
(McLean & McGreevy 2010). Vaihtoehtoinen tapa määrittää sopiva poskihihnojen pituus on säätää 
poskihihnat sille kireydelle, jossa hevonen itse pitää kuolainta kun poskihihnat ovat aluksi säädetty 
liian löysäksi. (Bennet 2001). Poskihihnojen sopivan kireyden määrittämistä ei ole tutkittu. 
2.9 Kuolaimen käytön vaikutukset hevosen suun terveyteen  
Kuolaimen aiheuttamat painevauriot kohdistuvat suupieliin, kieleen, hammaslomaan, posken 
limakalvolle, kovaan suulakeen ja hampaisiin (Tell ym. 2008). Kuolaimen aiheuttamien suun 
vaurioiden syntyminen on verrannollinen suuhun kohdistuvan paineen suuruuteen. Ohjasjännite 
välittyy kuolaimen kautta suuhun aiheuttaen paineen kuolaimen kontaktialueelle (Heleski ym. 2009, 
Warren-Smith 2007). Suuhun kohdistuva paine on verrannollinen ohjasjännitteen suuruuteen ja 
kääntäen verrannollinen kosketus pinta-alaan. Kun ohjasjännite kasvaa, kuolaimen kanssa 
kosketuksissa oleva suupielien ja kielen pinta-ala kasvaa, joten kuolaimen aiheuttama paine 
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muuttuu. (Warrent-Smith 2007) Vielä ei tiedetä kuinka suuri ohjasjännite aiheuttaa hevosille 
epämukavuutta ja lisää riskiä suun vaurioiden syntymiseen (Heleski ym. 2009). Vaurioiden 
syntymisen riskiin vaikuttaa käytetyn ohjasjännitteen lisäksi todennäköisesti ratsastustaito, 
ratsastajan reaktioaika, käsien vakaus ja hevosen liikkeeseen mukautuminen, kuolaimen malli, 
vipuvarsivaikutus, materiaali, paksuus, pinnan karheus ja elastisuus, kuolaimen toimintaan 
vaikutttavat varusteet, hevosen temperamentti ja koulutustaso, kielen elastisuus ja paksuus sekä 
hammasloman pinnan leveys. Monien näiden tekijöiden vaikutusta suun vaurioiden esiintymiseen ei 
kuitenkaan ole tutkittu.  
2.9.1 Pehmytkudosvauriot 
Suun pehmytkudoshaavaumat ovat hyvin tavallisia hevosilla (Lundström 1990, Allen 2004, Tell 
2008) ja ovat yleisin syy hevosen suun kipuun (Knottenbelt 2005). Kuolaimen ja turpahihnan on 
todettu aiheuttavan pehmytkudosvaurioita hevosen suuhun (Tell ym. 2008). Muita suun 
pehmytkudosvaurioiden aiheuttajia ovat mm. terävät hammaspiikit ja koukut, muut traumat, 
suutulehdus (stomatiitti), hevosen mahasaivartajan eli käpymadon (Gasterophilus intestinalis) 
toukkien vaellus (Cogley 1989), varsoilla herpesvirus (Vengust ym. 2008) ja suun kasvaimet 
(Casey 2013).  
 
Suupielien, kielen sekä posken ja huulien limakalvon pehmytkudosvaurioita ovat akuutit ja 
krooniset haavaumat, hyperemia eli limakalvon verestäminen, turvotus, hyperkeratoosi eli 
limakalvon tai ihon paksuuntuminen, arvet ja suupielissä havaittava depigmentaatio eli ihon 
tumman värin puuttuminen (kuvat 8a-f). Suupielien depigmentaation epäillään johtuvan kuolaimen 
aiheuttamasta painevauriosta, joka aiheuttaa ihon solujen pigmentin tuotannon häviämisen. Osalla 
hevosista kroonisten suupielien haavaumien on epäilty johtuvan nikkeliallergian aiheuttamasta 
kontaktidermatiittista. Depigmentaatiosta ja nikkeliallergiasta hevosilla ei ole tutkimuksia.Suurin 
osa kuolaimen aiheuttamista pehmytkudoshaavaumista ovat pinnallisia ja paranevat nopeasti ilman 
hoitoa syljen antibakteerisen vaikutuksen ja hyvän verenkierron vuoksi (Jansson 1998, Smith 1993). 
Vakava kielen viiltohaavauma voi aiheuttaa pysyvää vauriota kieleen (Bennet 2006a). Kuolaimen 
aiheuttaman paineen epäillään heikentävän kielen verenkiertoa, mutta aihetta ei ole tutkittu. 
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a) b) c)                                  
d) e) f)  
Kuva 8. a) suupielen depigmentaatio, b) suupielen haavauma, c) krooninen haavauma 406-hampaan 
tyvessä d) krooninen haavauma posken limakalvolla, e) akuutti haavauma posken limakalvolla,      
f) yleistynyttä hyperkeratoosia posken limakalvolla  
 
Tell ym. (2008) tutkimuksessa hevosilla, joita ratsastettiin kuolaimella oli merkittävästi enemmän 
akuutteja ja suuria haavaumia 06-hampaan edessä ja suupielissä, kuin hevosilla, joita ei sillä 
hetkellä ratsastettu. Suun haavaumia havaittiin enemmän ratsastuskoulun hevosilla kuin poneilla 
(Tell ym. 2008). Ratsastajien lukumäärällä ei havaittu olevan vaikutusta suun haavaumien 
esiintymiseen (Tell ym. 2008). Björnsdottir ym. (2014) tutkimuksessa ennen askellajikilpailun 
alkua 424:stä islanninhevosesta 36%:lla todettiin lieviä suun pehmytkudosmuutoksia 
(hyperkeratoosi, pinnallinen painevaurio tai <1 cm kokoinen aristamaton haavauma) suupielissä ja 
posken limakalvolla suupielien lähellä. 8%:lla muutokset olivat vakavia (>1 cm kokoiset 
haavaumat, aristus tai tulehdus, hammasloman paksuuntuminen). 77:n hevosen suut tarkastettiin 
uudelleen ennen finaalia, jolloin 60%:lla hevosista todettiin suun pehmytkudosmuutoksia. 
(Björnsdottir ym. 2014) Brekke (2009) havaitsi tutkimuksessaan 35%:lla (20/58) ravihevosista 
näkyviä kuolaimen aiheuttamia haavaumia suussa.  
 
Nivelkuolaimilla on todettu olevan suurempi riski aiheuttaa vaurioita suupieliin ja posken 
limakalvolle kuin kankikuolaimella (Björnsdottir ym. 2014). Kankikuolaimella, jossa on portti, on 
todettu lisääntynyt riski hammasloman vaurioihin (Björnsdottir ym. 2014). Björnsdottir ym. (2014) 
havaitsivat tutkimuksessaan vain 5/424 islanninhevosesta vaurioita kielen sivuilla. kun ohjia 
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kiristetään, kuolain siirtyy kohti poskihampaita, jolloin kieli voi puristua kuolaimen ja 
poskihampaiden etureunan väliin. Kuolaimen painaessa kieltä alaspäin, kieli voi puristua kuolaimen 
ja alaleuan hammasloman väliin. (Bennet 2006a, McGreevy ym. 2011). Turpahihna voi painaa 
poskea yläleuan poskihampaiden lateraalireunoja vasten aiheuttaen posken limakalvolle haavaumia 
(Dixon 2000, McGreevy ym. 2014). Turpahihnan sijainnin ja kireyden vaikutusta haavaumien 
syntyyn ei ole tutkittu.  
 
Jos hevosella on sudenhampaita (kuva 9b), ne voivat aiheuttaa epämukavuutta osuessaan 
kuolaimeen tai limakalvon puristuessa kuolaimen ja sudenhampaan väliin. Yleensä sudenhampaat 
poistetaan. (Dixon & Dacre 2005, McGreevy 2004) Hevosilla, joilla on yläpurenta, kieli ja huulet 
voivat puristua kuolaimen ja 106- ja 206-poskihampaiden koukkujen väliin (Dixon & Dacre 2005). 
311- ja 411-poskihampaiden koukut voivat aiheuttaa haavaumia viimeisten poskihampaiden taakse 
limakalvoon hevosen kulkiessa pää taipuneena kuolaimella (Lundberg 2010).  
a)  b)  
Kuva 9. a) yläpurennasta johtuva 206-hampaan koukku, b) sudenhammas poskihampaiden edessä 
 
Yli 50%:lla hevosista on todettu teräviä hammaspiikkejä, mutta vain harvoilla niiden on todettu 
aiheuttavan suun haavaumia (Lundström & Pettersson 1990). Tell ym. 2008 tutkimuksessa 
hevosilla, joita ei ratsastettu ja hampaat oli säännöllisesti raspattu, havaittiin pääasiassa pieniä suun 
haavaumia. Hammaspiikkejä voi muodostua hevosen yläposkihampaissa posken puolelle ja 
alaposkihampaissa kielen puolelle (Dixon ym. 2000a). Nuorilla hevosilla hampaiden vaihtumista on 
pidetty todennäköisenä suun haavaumien aiheuttajana (Allen 2004). Tell ym. (2008) tutkimuksessa 
alle 6-vuotiaiden ja yli 6-vuotiaiden hevosten välillä ei kuitenkaan havaittu eroa suun haavaumien 
esiintymisessä (Tell ym. 2008). Kuolaimen ja suitsien käytöllä ja sovituksella on todennäköisesti 
suurempi vaikutus suun terveyteen kuin rutiininomaisella hampaiden raspaamisella (Tell ym. 2008).  
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2.9.3 Hammasloman vauriot 
Normaalisti hevosen alaleuan hammasloma on sileä (Cook 2011) ja leveys vaihtelee (Johnson 
2002). Hevoset, joilla hammasloma on kapea ja terävä, ovat alttiimpia kuolaimen aiheuttamalle 
painevauriolle (Johnson 2002). Kuolaimen aiheuttamia vaurioita hammaslomaan on todettu useissa 
tutkimuksissa (Smith 1993, Tremaine 1998, Cook 1999, Dixon ym 2000). Arkeologisissa 
tutkimuksissa hammasloman luun uudismuodostusta on todettu suurimmalla osalla kesyhevosista, 
mutta vain harvoilla villihevosilla (Bendrey 2007,  van Lancker ym. 2007,  Cook 2002, Cook 
2011). 
 
Kankikuolaimen käytön on todettu merkittävästi lisäävän hammasloman vaurion riskiä 
(Björnsdottir ym. 2014). Björnsdottir ym. (2014) tutkimuksessa kankikuolaimia käyttävillä 
hevosilla 67% hammasloman vaurioista olivat vakavia. Hevosilla, joilla kankikuolaimessa on portti, 
on todettu esiintyvän enemmän hammasloman vaurioita kuin hevosilla, joita ratsastetaan 
kankikuolaimella, jossa ei ole porttia tai nivelkuolaimella. Kankikuolaimessa portin merkitys on 
vähentää kieleen kohdistuvaa painetta, mutta samalla se siirtää painetta hammaslomaan. Toisaalta 
ilman kuolaintuntumaa ratsastettavassa T2-islanninhevosluokassa hevosilla ei todettu ollenkaan 
suun muutoksia, vaikka hevosilla käytettiin kielentilallista kankikuolainta. (Björnsdottir ym. 2014) 
Kielen nostaminen kuolaimen päälle, lisää todennäköisesti hammasloman vaurion riskiä. 
 
Kuolaimen aiheuttamat syvemmät limakalvon haavaumat voivat tulehtua ja aiheuttaa 
hammaslomaan limakalvonalaisen periostiittiin eli luukalvon tulehduksen (Cook 2011). Periostiitin 
seurauksena luun pinta voi muuttua luun uudismuodostuksen (eksostoosi) vuoksi karheaksi. Erittäin 
voimakas paine hammaslomaan voi aiheuttaa jopa murtumia (Cook 1999) tai luupalasen 
(sekvesteri) irtoamisen (Jansson ym. 1998). Sekvesteri aiheuttaa märkivän tulehduksen, joka voi 
purkautua fistelin kautta suuhun ja aiheuttaa pahanhajuista hengitystä (Johnson 2002). Cook (2011) 
tutkimuksessa alaleukaluun hammasloman vauriot luokiteltiin asteikolla 1-5: 1: normaali, 2: 
hammasloma karhea, 3 (lievä): alle 2 mm korkuisia eksostooseja, 4 (kohtalainen): 2-4 mm korkuisia 
tai levyisiä eksostooseja, 5 (vakava): yli 4 mm korkuisia tai levyisiä eksostooseja tai sekvesteri. 
Hammasloman vauriot voivat aiheuttaa voimakasta kipua (Johnson 2002). Hammasloman vaurion 
voi todeta palpoimalla yhtä aikaa molempia alaleukaluun hammaslomia. Aktiivisessa periostiitissa 
hammasloma on aristava, paksu ja tavallista pehmeämpi ja limakalvossa on usein haavauma 
(Johnson 2002, Cook 2011). Hammaslomien epäsymmetria on epänormaalia (Cook 2011). 
Epäaktiivinen periostiitti tuntuu karhentumana tai luisena kohoumana hammaslomassa (Johnson 
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2002). Hevoselle, jolla on hammasloman eksostooseja, suositellaan kuolaimettomien suitsien 
käyttöä (Cook 2011). Eksostooseja voidaan poistaa myös kirurgisesti (Johnson 2002).  
 
Alaleukaluun hammasloman periostiitin ja eksostoosien muodostumisen yhtenä hypoteesina 
pidetään poskilihaksen (m. buccinator) jännitteen aiheuttamaa vauriota kiinnittymiskohtaansa 
hammaslomassa (Cook 2011, van Lancker ym. 2007). Tätä tukee van Lancker ym.(2007) tutkimus, 
jossa lähes kaikilla villi- ja kesyhevosilla todettiin hammaslomassa luinen harjanne, jonka alueelle 
dissektiotutkimuksessa poskilihaksen havaittiin kiinnittyvän. Toisaalta kuolain aiheuttaa jännitteen 
poskilihakseen vetämällä suupieliä taaksepäin, joten poskilihakseen kohdistuva veto voi aiheuttaa 
alaleukaluuhun periostiitin ilman, että limakalvossa nähdään haavaumaa (van Lancker ym. 2007).  
2.9.4 Hammasvauriot 
Kun ohjia kiristetään, kuolain siirtyy lähemmäksi (Manfredi ym. 2005). Kuolaimen edestakainen 
liike voi vähitellen kuluttaa 06-poskihampaita etureunasta ja purupinnalta (Brown & Anthony 1998, 
Cook 2011). Clayton ja Lee (1984) fluoroskooppitutkimuksessa todettiin, että hevonen voi ottaa 
sekä suoran, että nivelkuolaimen poskihampaiden väliin lievittääkseen kuolaimen aiheuttamaa 
painetta. Koska hevosen suupielet sijoittuvat edemmäs kuin poskihampaat, hevosen täytyy puristaa 
kuolainta tiukasti hampaiden väliin estääkseen suupieliä työntämästä kuolainta eteenpäin, jolloin 
06-hampaiden purupinnalle kohdistuu suuri paine (Brown & Anthony 1998). 
 
Kuolaimen aiheuttama vaurio kohdistuu pääasiassa alaleuan 306 ja 406 hampaisiin, mutta myös 106 
ja 206 hampaiden kulumista on todettu (Cook 2011). 06-hampaiden kulumista voi tapahtua myös 
toispuoleisesti (Brown & Anthony 1998). Brown ja Anthony (1998) raportoivat 79%:lla hevosista, 
joita ratsastettiin usein, merkittävää (yli 3 mm kulumista) 306,406 hampaiden etureunasta tai 
purupinnalta. Muissa tutkimuksissa kuolaimen aiheuttamaa 06-hampaiden kulumista on todettu 30-
61%:lla kuolaimia käyttävistä hevosista (Bendrey 2007, Cook 2011, Dixon ym. 2000a, Tell ym. 
2008). Ensimmäinen merkki kuolaimen aiheuttamasta kulumisesta on hammaskiilteen poimujen 
tasoittuminen purupinnalla ja hampaan muuttuminen etureunasta sileäksi. Vähitellen 306 ja 406 
poskihampaat kuluvat viistoiksi ja lopulta koko näkyvä kruunu kuluu pois juuren tasolle. Kun 306 
ja 406 ovat kuluneet matalaksi, myös 307 ja 407 alkavat kulua etureunastaan. Kuolaimen 
aiheuttaman vaurion 06-hampaisiin voi todeta sekä palpoiden, että visuaalisesti (kuva 10a ja b). 
(Cook 2011) Brown ja Anthony (1998) totesivat tutkimuksessaan, että aikuisilla hevosilla, joita 
ratsastettiin lähes päivittäin, 06-hampaiden viiste oli korkeudeltaan keskimäärin 3,6 mm ja 
villihevosilla 0,78 mm. Merkittäväksi kuolaimen aiheuttamaksi 06-hampaan etureunan 
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viistomaiseksi kulumiseksi määriteltiin yli 3 mm. Suurin todettu viiste kuolaimia käyttävällä 
hevosella oli 10 mm. Hevosen hampaat puhkeavat ja samalla kuluvat karhearehua syödessä noin 3 
mm vuodessa. Joten 10 mm viisteen palautumiseen normaaliksi voi mennä jopa 3 vuotta, jos 
hevosella ei käytetä kuolaimia. (Brown & Anthony 1998)  
a)   b)  
Kuva 10. a) normaalikorkuinen 306-hammas, b) kuolaimen aiheuttamaa kulumista 306-hampaan 
purupinnalla ja etureunassa 
 
Kuolaimen aiheuttama 06-hampaiden kuluminen pitää kuitenkin pitää erillään ns. kuolaimen paikan 
”bit seating” raspaamisesta, jossa keinotekoisesti raspaamalla tehdään poskihampaiden etureunaan 
viiste (Cook 2011). Brown ja Anthony (1998) havaitsivat, että myös pehmeämmästä materiaalista, 
kuten nahkasta valmistettu kuolain voi aiheuttaa 06-hampaiden kulumista. Kova kuolain, kuten 
metallikuolain, aiheuttaa kuitenkin enemmän hampaiden kulumista kuin pehmeä kuolain (Brown & 
Anthony 1998). Kuolain voi myös aiheuttaa 06-hampaan tyven murtuman (Cook 2011). Sekä 06-
poskihampaan ja 04-kulmahampaan alveolaarisen periostiitin eli hammasta ympäröivän luukalvon 
tulehduksen ja voi johtaa hampaan kiinnityskudoksen tulehdukseen eli parodontiittiin, joka voi 
aiheuttaa hampaan löystymisen (Cook 2011, Jansson 1998).  
2.9.5 Pehmeän kitalaen siirtyminen 
Kuolainta pidetään yhtenä tärkeimpänä pehmeän kitalaen siirtymistä (Dorsal displacement of soft 
palate at exercise, DDSPE) aiheuttavana tekijänä hevosella rasituksessa (Cook 2002). Martin ym. 
(2000) tutkimuksessa DDSPE:n havaittiin olevan yleisin syy (43%:lla hevosista) huonoon kilpailu 
suoritukseen. Pehmeän kitalaen nouseminen ylöspäin ja siirtyminen taaksepäin aiheuttaa ilmateiden 
kaventumisen ja sisäänhengityksen vaikeutumiseen, joka johtaa suorituskyvyn alenemiseen. 
DDSPE:lle tyypillistä on kuorsaavan ääni. Normaalisti pehmeän kitalaen nousemista ylöspäin ja 
siirtymistä havaitaan hevosen niellessä ruokaa. Kuolain aiheuttaa hevosen suussa 
ruoansulatuselimistön aktivoitumisen: kielen liikkumisen, syljen erityksen ja nielemisrefleksin, 
jolloin pehmeä kitalaki nousee ylöspäin. Cook (2002) on esittänyt hypoteesin, että hevosen 
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nostaessa kielen kuolaimen taakse välttääkseen kuolaimen aiheuttamaa painetta, kielen liikkuminen 
johtaa DDPSE:n. Pehmeän kitalaen siirtymistä on todettu erityisesti lämminverisillä ravihevosilla. 
Syynä voi olla, että ajettaessa hevosilla on usein suussa kaksi kuolainta. Hevosilla kuolaimesta 
johtuvaa pehmeän kitalaen siirtymistä ilmenee ainoastaan rasituksessa ja hevoset ovat muuten 
terveitä. Levossa ilmenevää pehmeän kitalaen siirtymistä on todettu hevosilla, jotka ovat kliinisesti 
sairaita, kuten akuutissa pharyngiitissa nielun imusolmukkeiden suurentumisen seurauksena tai 
vagushermon haaran vaurioissa. (Cook 2002).  
 
Manfredi ym. (2005) ovat toisaalta sitä mieltä, että kuolain voi painaa kieltä alaspäin ja 
tasapainottaa pharynxia mahdollistaen paremman hengittämisen. Manfredi ym. (2005) 
tutkimuksessa ei todettu kuolaimen aiheuttavan lisääntynyttä negatiivista sisäänhengitys painetta, 
joka voisi johtaa DDSPE:n syntyyn. Manfredi ym. (2005) tutkimuksessa yhdelläkään 12:sta 
hevosesta ei todettu laukatessa ylähengitysteiden patologiseen tukkeutumiseen viittaavia löydöksiä. 
Hevosen päänasennon ratsastettaessa on epäilty myös vaikuttavan hengitysteiden kaventumiseen 
(Cook 2002). 
2.10 Hevosen käyttäytyminen ratsastettaessa 
2.10.1 Käyttäytymiseen vaikuttavat tekijät 
Hevosen terveyden ja hyvinvoinnin (McGreevy 2004), koulutusmenetelmän (Warren-Smith & 
Greevy 2007), varusteiden (Heleski ym. 2009, Hall ym. 2013), ratsastajan taitotason (Dyson 2000) 
ja käyttämän ohjasjänniteen (Hall ym. 2013) on todettu vaikuttavan hevosen käyttäytymiseen 
ratsastettaessa. Muita mahdollisia tekijöitä ovat hevosen luonne ja persoona, koulutustaso, ulkoiset 
ärsykkeet ja ratsastuspohja. Nielsen  (2013) tutkimuksessa 46 % hevosten käytösongelmista selittyi 
fyysisellä sairaudella, joista hammassairaus oli yleisin 23%:lla käytösongelmaisista hevosista. Suun 
ja hampaiden sairaudet (Dixon & Dacre 2005) ja kuolaimen aiheuttamat suun pehmytkudosvauriot 
(Cook 1999) ovat yleisiä kivun syitä ratsuhevosella. Monet suun ja hampaiden patologiset sairaudet, 
kuten suun haavaumat, tulehdustilat (parodontiitti, pulpiitti, periostiitti, apikaaliset tulehdukset, 
karies), suurentunut hammasväli eli diastema, luun ja hampaiden traumat, murtumat ja fissuurat 
sekä poskihampaiden epäsymmetrinen purenta voivat aiheuttaa hevoselle kipua kuolainta 
käytettäessä (Dixon ym. 2000a, Hall ym. 2013, Randle & Wright 2013, Hall ym. 2013).  
 
Ratsastajan käyttämän ohjasjännitteen suuruus, ohjasjännitteen vaihtelu, käsien vakaus sekä 
ratsastustapa vaikuttavat hevosen käyttäytymiseen ratsastettassa (von Borstel ja Glibman 2013). von 
Borstelin ja Glibmanin (2013) tutkimuksessa hevosen ratsastettavuuspisteet laskivat, kun 
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ohjasjännite kasvoi tai ohjasjännitteen vaihtelu lisääntyi. Toisaalta Kaiser ym. (2006) tutkimuksessa 
fyysisesti terveen ja kehitysvammaisen ratsastajan välillä ei todettu eroa tutkittujen seitsemän 
käytösoireen esiintymisessä hevosilla. Vakavien käytösongelmien riskin on todettu olevan suurempi 
hevosilla, joilla on useampia ratsastajia verrattuna hevosiin, joilla on vain yksi ratsastaja 
(Hockenhull & Creighton 2012a). Hockenhull ja Creighton (2013a) tutkimuksessa hevosilla, joilla 
käytettiin positiivista vahvistamista, kuten kehuja ja rapsutuksia, esiintyi vähemmän ratsastukseen 
liittyvää ongelmakäyttäytymistä kuin hevosilla, joita ei kehuttu tai rankaistiin väärästä käytöksestä. 
Varsojen koulutuksen on todettu vähentävän käytösongelmien, kuten suun aukomisen esiintymistä 
(Quick & Warren-Smith 2009). 
 
Ratsastajan ja hevosen väliset kommunikaatioristiriidat tai liian suuri ohjasjännite voi johtaa 
konfliktiin, jolloin hevonen voi reagoida pakenemalla, pukittamalla tai hyppäämällä pystyyn 
(Heleski ym. 2009, McLean & McGreevy 2010)). Jos paine kestää pitkään, hevonen voi lakata 
reagoimasta (learned helplessness) (Cook 2003a, Hall ym. 2008, McLean & McGreevy 2010, 
McGreevy 2011). Toiset hevoset ovat herkempiä näyttämään turhautumistaan ja toiset sietävät 
enemmän epäjohdonmukaisuutta (Heleski yms. 2009). Cook (2003) käyttäjäpalautteeseen 
perustuvassa kyselytutkimuksessa jopa yli 100 erilaisen käytösoireen todettiin poistuvan kun 
hevosilla siirryttiin kuolaimen sijaan käyttämään crossunder-kuolaimettomia suitsia (Cook 2003). 
Eniten vähenivät pelkoon liittyvät oireet, kuten hermostuneisuus, säikkyminen ja jännittyneisyys 
(Cook 2003a). Toisaalta Scofieldin ja Randlen (2013) tutkimuksessa konfliktikäytöksen 
esiintymisessä ei havaittu eroa hevosilla ratsastettaessa kuolaimilla tai kuolaimettomilla suitsilla. 
2.10.2 Kuolainongelmiin viittaavat käytösoireet ratsastettaessa 
Eläinlääkärin tehtävä on ratsastuskilpailuissa arvioida hevosen käyttäytymisen, ratsastajan apujen 
käytön ja hevosella käytettävien varusteiden perusteella hevosen terveyttä ja hyvinvointia. Hevosen 
hyvinvoinnin määritelmä on, että hevonen pystyy elämään mahdollisimman luonnonmukaisesti ja 
toteuttamaan luontaista käyttäytymistään, voi elää ilman kipua, sairautta tai vammaa sekä ilman 
pelkoa ja epämukavuutta. Käytösongelmien esiintyminen viittaa aina hyvinvointiongelmaan. 
(Hockenhull & Whay 2014). Federation Equestre Internationale:n (2014) Code of conduct mukaan 
hevosen hyvinvoinnin tulisi olla kouluratsastuksessa tärkein asia. Hawson ym. (2010) havaitsivat 
kuitenkin tutkimuksessaan, että Olympialaissa tuomareiden välillä oli suurta vaihtelua hevosen 
kuolaimen hyväksymisen, keveyden ja hevosen asenteen arvioinnissa. Kivun peittäminen on 
hevosen selvitymiskeino saaliseläimenä, joten lievä tai krooninen kipu voi jäädä huomaamatta 
(Taylor ym. 2002). Akuuttiin tai voimakkaaseen kipuun liittyvät käytösoireet on helpompi havaita 
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(Rietmann ym. 2004). Kivun arviointi on aina subjektiivista ja siihen vaikuttaa arvioijan kokemus ja 
asenne (Hockenhull & Whay 2014).  
 
Kipu aiheuttaa hevoselle stressiä (Hall ym. 2013). Vähitellen on opittu tunnistamaan käytösoireita, 
jotka viittaavat tiettyyn kivun aiheuttajaan (Ashley ym. 2005). Suun ja hampaiden sairauksiin 
viittaavina oireina pidetään hidastunutta syömistä, rehupalojen tiputtelua, lisääntynyttä syljen 
eritystä, toispuoleista syömistä, toispuoleista sierainvuotoa ja hengityksen haisemista (Dixon 2005). 
Kuolainongelmiin viittaavia käytösoireita ovat suun aukominen, kielen nostaminen kuolaimen 
päälle tai taakse, kielen roikuttaminen suun ulkopuolella, kuolaimen pureminen poskihampaiden 
väliin, kulkeminen kuolaimen alla tai päällä ja pään heiluttaminen ylös alas (Johnson 2002, 
Manfredi 2002, Ashley ym. 2005). Epämukavuuteen ja kipuun yleisesti viittaavia oireita ovat 
hermostuneisuus, eteenpäinpyrkimyksen puute (Ashley ym. 2005), hännän huiskiminen, 
kuopiminen, korvien luimistaminen ja hampaiden narskuttaminen (Cook 2003a). Hockenhull ja 
Creighton (2010) tutkimuksessa 91%:lla harrastehevosista esiintyi yksi tai useampia tutkituista 
15:sta ratsastusongelmasta. 84%:lla hevosista esiintyi kuolaimen vastustelua, 61%:lla 
epämukavuuteen viittaavia oireita, 36%:lla esteiden hyppäämiseen liittyviä ongelmia ja 22%:lla 
konfliktikäytöstä (Hockenhull & Creighton 2010).  
 
Hevosen ratsastaessa kokemaa stressiä on tutkittu käyttäytymisen lisäksi mittaamalla fysiologisia 
parametreja, kuten sykettä, sykkeen vaihtelua (Rietmann ym. 2004), kehon pintalämpötilan 
muutosta (Stewart ym. 2005), silmän pintalämpötilaa (Hall ym. 2014), syljen eritystä, syljen ja 
veren kortisolipitoisuuksia (Visser ym. 2002) ja veren adrenaliini- ja noradrenaliinipitoisuuksia 
(Hall ym. 2013). Hevosen käytösoireiden ja fysiologisiin parametrien yhteyden selvittämiseksi 
tarvitaan vielä lisää tutkimusta. 
 
Suun aukominen 
Ohjasjännitteen lisäämisen on todettu lisäävän hevosen suun aukomista (Ludewig ym 2013, 
Manfredi ym. 2010, Vanderhorst ym. 2003). Eiserniö ym. (2013) tutkimuksessa hevosilla, joita 
ratsastettiin pää taivutettuna ”kuolaimella” (HNP  2 eli head-neck position 2), havaittiin suun olevan 
auki 23 % ratsastettavasta ajasta ja vapaassa pään asennossa (HNP 1) vain 1 % ajasta. Suun 
aukominen voi johtua myös liian paksusta kuolaimesta, jolloin hevonen ei pysty sulkemaan suutaan 
(Bennet 2011). Vanderhorst ym. (2003) tutkimuksessa ohuen ja paksun kuolaimen välillä ei 
kuitenkaan havaittu eroa suun aukomistiheydessä, mutta toisaalta paksun kuolaimen käytön on 
todettu lisäävän suun ja kielen liikkeitä (Clayton & Lee 1984). 
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Kielen nostaminen kuolaimen päälle 
Ohjasjännitteen lisääntymisen on todettu lisäävän aikaa, kun hevonen liikuttaa kuolainta suussaan, 
vetää kieltä taaksepäin, työntää kieltä eteenpäin tai pitää kieltä suun ulkopuolella (Manfredi ym. 
2010). Manfredin ym. (2010) hypoteesi on, että kielen nostaminen kuolaimen päälle toimii 
pehmusteena kuolaimen ja kitalaen välillä ja vähentää kuolaimen aiheuttamaa suoraa painetta 
kieleen. Manfredi ym. (2010) tutkimuksessa yhdellä hevosella, jolla kieli oli muita paksumpi 
suhteessa suuontelon kokoon, esiintyi enemmän kielen nostamista kuolaimen päälle. Paksun 
kuolaimen tai liian löysien poskihihnojen on todettu lisäävän hevosen kielen liikkumista (Clayton & 
Lee 1984).  
 
Kuolaimen pureminen poskihampaiden väliin 
Hevonen voi kielellä nostaa kuolaimen poskihampaiden väliin lievittääkseen kuolaimen 
aiheuttamaa painetta (Brown & Anthony 1998, Cook 2011). Cook (2011) on asettanut myös 
hypoteesin, että ratsastaja voi siirtää kuolaimen poskihampaiden väliin kiristäessään ohjia (Cook 
2011). 
 
Kulkeminen kuolaimen päällä tai alla 
Ludewig ym. (2013) tutkimuksessa ohjien lyhentämisen 10 cm todettiin lisäävän ohjasjännitettä n. 
10 N, joka vastaa 1 kg painoa ohjaa kohden, sekä lisäävän hevosen pään hyperfleksiota eli 
kulkemista kuolaimen alla. Hyperfleksiossa hevosen ilmatiet kaventuvat kurkunpään painumisen 
vuoksi (Zebisch ym. 2013).  
 
Lisääntynyt syljen eritys 
Hevosen suun ja hampaiden tehtävä on heinän syöminen. Hevonen pyrkiin kielen liikkeiden avulla 
erottelemaan ja poistamaan ruoan seasta syömäkelvottomat kappaleet. Kuolain aiheuttaa hevosen 
ruoansulatuselimistön aktivoitumisen kuten hevosen syödessä, jolloin syljen eritys lisääntyy. (Cook 
2002) Kouluratsastuksessa syljen tuotantoa ja alaleuan rauhallista liikkumista kuolaintuntuman 
hakemiseksi pidetään haluttuna käytöksenä (Manfredi ym. 2010). Syljen ajatellaan liukastuttavan 
kuolaimen pintaa ja siten vähentävän hankausta hevosen suussa, mutta asiaa ei ole tutkittu (Bennet 
2011). Normaalisti rasituksen aikana syljen erityksen pitäisi vähentyä sympaattisen hermoston 
aktiivisuuden vuoksi (Cook 2002). Lisääntynyt syljen eritys johtaa lisääntyneeseen nielemiseen, 
jolloin hevonen ei pysty hengittämään (Manfredi ym. 2005). Nielemistiheydessä ei ole kuitenkaan 
todettu eroa laukkaavilla hevosilla kuolaimettomien suitsien ja eri kuolainmallien välillä (Manfredi 
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ym. 2005). McGreevy ym. (2011) ovat esittäneet hypoteesin, että kireä turpahihna estää syljen 
nielemisen estämällä kielen liikkeitä. Suun haavaumien ja parodontaalisairauksien epäillään myös 
lisäävän syljen eritystä (Tremaine & Casey 2012). 
 
Headshaking 
Headshaking-oireen, jossa hevonen heiluttaa päätään ylös ja alas yhtenä syynä epäillään kuolaimen 
käyttöä, koska Cook (2003a) tutkimuksessa kuolaimesta crossunder-kuolaimettomiin suitsiin 
vaihtamisen todettiin lopettavan headshaking-oireen. Nielsen (2013) tutkimuksessa 11 %:lla 
hevosista havaittiin headshaking-oiretta. Headshakingia on todettu vähemmän hevosilla, joilla 
ratsastetaan ohuemmalla kuolaimella Vanderhorst ym. (2003). Eiserniö ym. (2013) tutkimuksessa 
hevosilla todettiin pään heiluttamista yläs alas tai sivusuunnassa kuolaimella ratsastettaessa (HPN2) 
1% ratsastusajasta ja vapaassa pään asennossa (HNP1) 0% ratsastusajasta. Muita hypoteeseja 
headshaking-oireelle ovat hyönteisten aiheuttama ärsytys, allergia, neurologinen-, sisäkorva- tai 
silmäsairaus (Madigan & Bell 2001).  
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3 AINEISTO JA MENETELMÄT 
3.1 Tutkimuksen suunnittelu  
Tutkimukseen liittyi internet-kyselytutkimus sekä kliininen tutkimus. ELK Mirjami Miettinen 
suunnitteli kyselytutkimuksen ja kliinisen tutkimuksen yhdessä työn ohjaajan BVSc, Dipl. AVDC 
Robert Menzies ja työn vastuullisen johtajan Prof. Riitta-Mari Tulamon avustuksella. 
Kyselytutkimukseen ja kliiniseen tutkimukseen haettiin vastaajia ja hevosia ilmoittamalla 
harrastehevosten kuolaimen sovitukseen ja suun terveyteen liittyvästä tutkimuksesta 
Suomenratsastajainliiton Hippos-lehdessä ja ilmoitusta jaettiin Facebookin hevosaiheisissa 
ryhmissä sekä mainostettiin Yliopistollisen eläinsairaalan internet- ja Facebook-sivuilla. 
3.2 Kyselytutkimus 
Kyselytutkimus oli vastattavissa internetissä 17.9.2013-31.9.2014 välisen ajan. Kyselytutkimukseen 
saivat vastata vapaasti harrasteratsuhevosen omistajat/huoltajat, jotka olivat omistaneet hevosensa 
vähintään vuoden ajan. Kyselyyn vastattiin nimettömänä. Vastaajan tuli olla yli 18-vuotias. 
Hevosella voitiin käyttää kuolaimia tai kuolaimettomia suitsia. Kyselytutkimus sisälsi yhteensä 48 
kysymystä talliolosuhteista, hevosen ruokavaliosta, terveydestä ja terveydenhuollosta, liikunnasta, 
varusteista, ratsastajasta ja käyttäytymisestä hoidettaessa sekä ratsastettaessa (Liite 1) 
Kyselytutkimuksessa omistajaa pyydettiin arvioimaan 39 erilaisen hevosen käyttäytymistä 
hoidettaessa tai ratsastettaessa kuvaavan oireen esiintymistä 5-portaisella asteikolla, 1 = ei koskaan, 
2 = harvoin, 3 = joskus, 4 = usein, 5 = hyvin usein. Oireet valittiin aiemmmissa tutkimuksissa 
havaittujen ja tutkijan itse havaitsemien suun tai kuolainongelmiin viittaavien oireiden perusteella.  
3.3 Kliininen tutkimus 
Kliiniseen tutkimukseen otettiin mukaan säännöllisesti vähintään kerran viikossa ratsastettavia 
harrasteratsuja. Hevosen rotua ei rajattu. Hevosen tuli olla tutkimushetkellä terve. Kuolaimettomia 
suitsia käyttävillä hevosilla tuli olla käytetty pelkästään kuolaimettomia suitsia vähintään vuoden 
ajan. Kliiniseen tutkimukseen tulevaa hevosen omistajaa pyydettiin etukäteen vastaamaan 
kyselytutkimukseen ja ottamaan tutkimukseen mukaan kaikki hevosella käytettävät suitset ja 
kuolaimet. Kliininen tutkimus tehtiin Yliopistollisessa hevossairaalassa (Koetilankuja 1, 00790 
Helsinki) huhti-, touko- ja syyskuun 2014 aikana.  Tutkimus oli osallistujille ilmainen. ELK 
Mirjami Miettinen teki hevosille yleistutkimuksen ja suoritti kuolaimiin liittyvät sekä suun ja pään 
mittaukset. BVSc, Dipl. AVDC Robert Menzies suoritti hevosille suun ja hampaiden tutkimuksen. 
Tutkimustuloksia oli kirjaamassa eläinlääketieteen opiskelijoita. Tutkimus kesti noin 2-4 tuntia 
(keskimäärin 3 h). Tästä ajasta hevoset olivat rauhoitettuna noin 2 tuntia.  
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3.3.1 Yleistutkimus 
Hevosille tehtiin kliininen yleistutkimus yleisen terveydentilan arvioimiseksi. 
3.3.2 Mittaukset 
Hevosten paino punnittiin käyttäen hevossairaalan digitaalista vaakaa. Hevoset rauhoitettiin suun ja 
kuolainten mittausta sekä suun ja hampaiden tarkastusta varten. Hevoset saivat esilääkkeenä 
asepromatsiinia (Plegicil 10 mg/ml) 0,01-0,03 mg/kg im, jonka annettiin vaikuttaa 20 minuuttia 
ennen varsinaisen rauhoitteen antamista. Hevoset rauhoitettiin detomidiininihydrokloridilla 
(Domosedan 10 mg/ml) 0,005-0,01 mg/kg laimennettuna n. 1,5-2 ml 0,9% NaCl –liuokseen ja 
annettuna hitaasti suonensisäisesti 1-5 minuutin aikana. Rauhoitusta lisättiin 20-30 minuutin välein 
antamalla lisää detomidiinihydrokloridia samalla annoksella ja tarvittaessa antamalla lisäksi 
butordolia (Butordol 10 mg/ml) 0.005 – 0.01 mg/kg iv.  
 
Hevosten suitsien, turpahihnan ja kuolainten mallit ja materiaalit kuvailtiin. Vain yhdet hevosella 
eniten käytetyt suitset ja kuolaimet otettiin mittauksiin mukaan. Kuolaimen suuosan pinnan 
karheutta arvioitiin joko sileäksi tai karheaksi. Hevosen päästä, suitsista ja kuolaimista otettiin 
taulukon 1. mukaiset mittaukset. Kaikki mittaukset tehtiin hevosen ollessa rauhoitettuna ja 
toistettiin kolme kertaa mittausvirheen vähentämiseksi. Omistajaa pyydettiin itse laittamaan 
hevoselleen suitset ja kuolaimet sekä säätämään hihnat normaaliin tapaan. Mittauksissa käytettiin 
1000 mm ja 300 mm länkiharppia, 250 mm jalkaharppia, 250 mm ja 600 mm länkiharppia, JN 600 
mm ja 1000 mm teräsviivainta ja Yantai 150 mm työntömittaa. Mittausvälineitä ei kalibroitu. 
Länki- ja jalkaharppilla saatuja etäisyyksiä verrattiin teräsviivaimeen, jolloin saatiin mitta-arvot. 
Kuolaimen paino punnittiin Terraillon digitaalisella vaa’alla, jonka mittausepätarkkuus arvioitiin 
ennen mittauksia 20g, 100 g ja 500g standardipainoilla. Mittausepätarkkuus arvioitiin uudelleen 
kaikkien tutkimusten jälkeen. Hannover-turpahihna laskettiin alaturpahihnaksi mitattaessa etäisyyttä 
crista-facialiksesta, koska se sijaitsee anatomisesti samalla paikalla kuin alaturpahihna.  
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Taulukko 1. Mittausten määritelmät  
MITATTAVA KOHDE MÄÄRITELMÄ 
Suun mittaukset 
suun leveys  suupielien välinen etäisyys mitattuna suun ulkopuolelta 
ylä- ja alaleuan etäisyys 
kuolaimen kohdalla  
ylä- ja alaleuan välinen etäisyys mitattuna 2/3 
hammasloman pituudesta 103 ja 203 hampaista 
kaudaalisesti hevosen suun ollessa kiinni (oikealta ja 
vasemmalta puolelta) 
suulaen korkeus kuolaimen 
kohdalla  
suulaen korkeus mitattuna 2/3 hammas hammasloman 
pituudesta kaudaalisesti 103 ja 203 hampaista painamalla 
President kaksikomponentti massasta tehty pallo 
metallilevyn päällä luista yläleukaa vasten 
suupielen etäisyys 
poskihampaista  
suupielen etäisyys 106 ja 206 poskihampaan etureunasta 
mitattuna suun ulkopuolelta palpoiden poskihampaan 
rostraalireuna (oikealta ja vasemmalta puolelta) 
alaleuan leveys kuolaimen 
kohdalla 
alaleuan leveys mitattuna 2/3 hammasloman pituudesta 
kaudaalisesti 303 ja 403 hampaista 
hammasloman pinta oikean ja vasemman alaluean hammasloman pinta sormin 
palpoiden: tasainen/kaareva/terävä ja sileä/karhea 
Kuolaimen mittaukset 
kuolaimen pituus  kuolainrenkaiden välinen suora etäisyys vastaten kuolaimen 
suuosan pituutta, (mutta ei huomio kuolaimen 
kaarevuutta/muotoilua) 
kuolaimen paksuus  kuolaimen suuosan suurin halkaisija mitattuna 
kuolainrenkaan vierestä 
kuolainrenkaan halkaisija kuolainrenkaan suurin ulkohalkaisija 
kuolaimen nivelen halkaisija kuolaimen suuosan nivelen suurin ulkohalkaisija 
kolmipalakuolaimen keskiosan 
pituus  
kolmipalanivelkuolaimen keskiosan pituus 
kolmipalakuolaimen keskiosan 
paksuus kapeimmasta kohdasta  
kolmipalakuolaimen keskiosan  halkaisija kapeimmasta 
kohdasta  
kuolaimen etäisyys 
poskihampaista  
kuolaimen suuosan kaudaalireunan etäisyys oikealla 
puolella 106-ja vasemmalla puolella 206-poskihampaan 
rostraalireunasta 
kuolaimen paino kuolaimen kokonaispaino punnittuna ilman suitsia  
huulipoimujen lukumäärä suupieliin kuolaimen suuosan kaudaalipuolelle 
muodostuvien poimujen lukumäärä 
Turpahihnan mittaukset 
turpahihnan leveys  turpahihnan leveys nenäluun (os nasale) päältä mitattuna 
alaturpahihnan leveys  alaturpahihnan leveys nenäluun (os nasale) päältä mitattuna 
turpahihnan kireys  turpahihnan ja os nasale väliin mahtuvan kapenevan 
metalliputken halkaisija 
turpahihnan etäisyys 
poskiluuharjanteesta  
turpahihnan kaudaalireunan kohtisuora etäisyys crista 
facialiksen kraniaalipäästä, mitattuna oikealta ja 
vasemmalta puolelta  
alaturpahihnan etäisyys 
poskiluuharjanteesta  
alaturpahihnan kaudaalireunan kohtisuora etäisyys crista 
facialiksen kraniaalipäästä, mitattuna oikealta ja 
vasemmalta puolelta 
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Kuva 11. Kuolaimen mittaukset A kuolaimen suuosan pituus, B kuolaimen paksuus, C 
kuolainrenkaan halkaisija, D nivelen halkaisija, E kolmipalakuolaimen keskiosan pituus ja F 
kolmipalakuolaimen keskiosan paksuus kapeimmasta kohdasta 
    
Kuva 12. Turpahihnan kireyden mittaaminen. Turpahihnan kireyden mittaamiseen käytettiin 
halkaisijaltaan kapenevaa sileää metallista putkea, joka suurin halkaisija oli 25 mm ja pienin 12 
mm.  Turpahihnan kireysmitta työnnettiin kapeampi pää edellä turpahihnan alle nenäluuta pitkin 
kohti hevosen otsaa, kunnes mitta ei enää liikkunut kevyesti. Turpahihnan rostraalireunaan laitettiin 
tussilla merkkiviiva, jonka kohdalta mittatikun halkaisija mitattiin Yantai 150 mm manuaalisella 
työntömitalla.   
 
Kuva 13. Suulaen korkeuden mittaamiseen käytettävä kaksikomponentti massa ja metallilevy. 
Suulaen korkeus mitattiin tekemällä Polyvinylsiloxane ISO 4823, type 0 kaksikomponentti 
massasta (President putty base 1:1 putty catalyst) pallo, joka painettiin metallilevyn avulla kovaa 
suulakea vasten. Massan annettiin jähmettyä noin 1 min ajan, jonka jälkeen se halkaistiin 
korkeimmasta kohdasta ja poikkileikkauksen korkeus mitattiin Yantai 150 mm manuaalisella 
työntömitalla. 
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a) b) c)  
d) e) f)  
g) h)  
Kuva 14. a ) Alaleuan hammasloman leveyden mittaaminen, b) suun leveyden mittaaminen,c) 
suupielen ja poskihampaan etupinnan etäisyyden mittaaminen, d) kuolaimen ja poskihampaan 
etupinnan etäisyyden mittaaminen, e ja f) ylä- ja alaleuan välisen etäisyyden mittaaminen, g) 
turpahihnan ja h) alaturpahihnan etäisyyden mittaaminen poskiluuharjanteesta  
3.3.3 Suun ja hampaiden tarkastus 
Hevosille tehtiin suun ja hampaiden tarkastus rauhoitettuna pakkopilttuussa. Kielen dorsaalipinta ja 
posken limakalvo puudutettiin pinnallisesti 5 ml:lla lidokaiinihydrokloridia (Lidocain 20 mg/ml). 
Suun ja hampaiden tarkastuksessa käytettiin Soyo-suunavaajaa,  Hästtandvårds Instrument (Lars 
Lindahl) 10 000 lx valaisinta, Stryker 70° 4 mm ja 30° 10 mm endoskooppikameraa ja Storz Xenon 
300 ja tricam SL pal endoskooppia, Hästtandvårds Instrument (Lars Lindahl) 25 mm hammaspeiliä 
ja UNC§15 350 mm parodontaalikoetinta, 300 mm ientaskumittaria, GN5044 300 mm atuloita ja 
haavaumien mittaamiseen 300 mm pitkää vartta, jonka päähän oli kiinnitetty 90°:een kulmaan ristin 
muotoisesti 1 cm:n mittaiset mittatikut.  
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Suun ja hampaiden tarkastuksessa tarkastettiin etuhampaat ja pehmytkudokset, kuten huulet, 
suupielet, kieli, pehmeä- ja kovasuulaki sekä posken limakalvot haavaumien varalta. 
Pehmytkudosmuutosten määritelmät on esitetty taulukossa 2. Pehmytkudosten muutosten sijainti 
merkittiin ylös ja koko mitattiin pituus (kran-kaud), leveys (lat-lat), syvyys (dorso-ventraali) 
suunnissa. Pistemäisten noin 1-2 mm kokoisten muutosten kokoa ei mitattu. Poskihampaista 
tarkastettiin purenta, hampaiden lukumäärä, poskihammasrivien suoruus ja raspaukseen viittaavat 
löydökset. Lisäksi kirjattiin ylös seuraavat muutokset: purupinnan muutokset, karies, murtumat, 
hiusmurtumat, suurentuneet hammasvälit, hammaspiikit ja koukut, suurentuneet poikittaiset 
harjanteet ja 06-hampaiden lisääntynyt kuluminen.  
 
Taulukko 2. Pehmytkudosmuutosten määritelmät  
TERMI MÄÄRITELMÄ 
pigmentaatio normaalisti vaaleanpunainen limakalvon pinta on värjäytynyt 
esim. ruohon pigmentistä johtuen tummaksi, mutta lähtee pois 
pyyhkimällä 
depigmentaatio ihon/limakalvon normaalisti tumma pigmentti on muuttunut 
vaaleanpunaiseksi tai valkoiseksi 
hyperemia  limakalvo on punoittava, mutta ehjä 
paikallinen hyperkeratoosi  limakalvo/iho paikallisesti paksuuntunut, mutta ehjä  
yleistynyt hyperkeratoosi limakalvo/iho suurelta alalta tasaisesti paksuuntunut, mutta ehjä 
akuutti haavauma limakalvon/ihon pinta on punoittava ja vaurioitunut  
krooninen haavauma limakalvon/ihon pinta on punoittava ja vaurioitunut ja  haavan 
reunojen limakalvo on paksuuntunut 
turvotus paikallinen limakalvon kohouma, limakalvo ehjä 
arpi normaalin iho/limakalvon tilalla on valkoista sidekudosta, pinta 
on ehjä 
 
3.3.4 Tulosten tilastollinen käsittely 
Mittaustuloksille laskettiin keskiarvo, mediaani, keskihajonta ja arvojen vaihteluväli (min-max). 
Tilastollisessa käsittelyssä käytettiin elomake.helsinki.fi valmista tilastoanalyysiohjelmaa ja 
Microsoft Excel-ohjelmaa.  
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4 TULOKSET 
4.1 Hevosten perustiedot 
Kyselytutkimukseen vastasi yhteensä 655 vastaajaa, joista 30 hevosta osallistui myös kliiniseen 
tutkimukseen. Kaikki tutkimukseen osallistuneet hevoset asuivat Suomessa. Taulukossa 3 on 
esitetty tutkimuksiin osallistuneiden hevosten perustiedot. 
 
Taulukko 3. Tutkimukseen osallistuneiden hevosten ikä, rotu ja sukupuoli 
 
Kyselytutkimus Kliininen tutkimus 
 n = 655 n = 30 
ikä keskiarvo (vaihteluväli) 11 v (3-31 v) 9 v (4-18 v) 
sukupuoli n % n % 
ruuna 328 50 % 18 60 % 
tamma 295 45 % 12 40 % 
ori 32 5 % 0 0 % 
rotu 
    
lämminverinen ratsuhevonen 194 30 % 15 50 % 
suomenhevonen 189 29 % 9 30 % 
muu rotu 168 26 % 3 9 % 
lämminverinen ravihevonen 60 9 % 1 3 % 
islanninhevonen 44 7 % 2 7 % 
 
4.2 Hevosten käyttö ja koulutustaso  
Kyselytutkimukseen vastaajien hevosten koulutustasot jakautuivat melko tasaisesti hevosen 
koulutuksen aloittamisesta kansallisen tason ratsuihin. 78%:lla hevosista ratsastettiin maastossa, 
78%:lla kouluratsastusta ja 48%:lla esteratsastusta. Muiden lajien harrastajien osuus vaihteli 1-15 
%. Hevosia ratsastettiin keskimäärin 5 kertaa viikossa, mutta vaihteluväli oli 1-7 kertaa viikossa.  
4.3 Ratsastajat 
Kyselytutkimuksessa suurimmalla osalla hevosista ratsasti säännöllisesti 1-2 ratsastajaa. 44 % 
hevosen omistajista kertoi ratsastajien taitotasoksi harrasteratsastaja, 27 % seuratason ratsastaja, 37 
% aluetason ratsastaja, 17 % kansallisen tason ratsastaja, 14 % ratsastuksen ammattilainen. 
Suurimman osan ratsastajista paino oli 51-70 kg välillä. 
4.4 Kuolaimen käyttö ja sovitus 
Kyselytutkimuksessa ja kliinisessä tutkimuksessa käytetyt kuolaimet on esitetty taulukossa 4. 
Kyselytutkimuksessa hevosilla pidettiin kuolaimia suussa keskimäärin kaksi tuntia viikossa 
(vaihteluväli 1-6 h/vko) ja kliiniseen tutkimukseen osallistuneilla hevosilla keskimäärin 5,5 tuntia 
viikossa (vaihteluväli 2-12 h/vko). Kliinisessä tutkimuksessa käytetyt kuolaimettomat suitset olivat 
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hackamore, crossunder ja LG.  Kyselytytkimuksessa 66 % omistajista/ratsastajista tarkasti itse 
kuolaimen sopivuuden hevoselle. 23%:lla hevosista kuolaimet tarkasti hevosalan ammattilainen ja 
vain 3 %:lla eläinlääkäri oli tarkistanut kuolaimen sopivuuden. 42 %:lla kuolaimet oli sovitettu niin, 
että suupieliin muodostui 2 poimua, 8%:lla ei poimua ja 5 %:lla poskihihnojen kireys säädetään 
niin, että poskihihna kiinnitetään sille pituudelle, jossa hevonen pitää kuolainta haluamassaan 
kohdassa suussa. Kuolaimiin liittyvien mittausten tulokset on esitetty taulukossa 5. Kliinisessä 
tutkimuksessa hevosilla muodostui suupieliin keskimäärin kaksi poimua kuolaimen molemmin 
puolin (vaihteluväli 1-3 poimua). Kolmipalakuolaimissa keskiosa oli hevosen suuhun laitettaessa 53 
%:lla hevosista  pystytasossa (kapeampi pinta hevosen kieltä vasten), 40 %:lla vaakatasossa 
(leveämpi pinta hevosen kieltä vasten) ja 13 %:lla tasaisesti (keskiosa tasapaksu tai pyörivä). 
67%:lla kuolaimen pinta oli sileä, 33%:lla kulunut karheaksi. Kyselytutkimukseen vastanneista 
7%:lla hevosista käytettiin martingaalia ja 3%:lla apuohjia. 
 
Taulukko 4. Kyselytutkimuksessa ja kliinisessä tutkimuksessa käytetyt kuolainmallit ja materiaalit  
 
Kyselytutkimus  
 
Kliininen tutkimus  
 n= 655 n = 30 
kuolaimen käyttö n % n % 
kuolaimet 576 88 % 27 90 % 
ei kuolaimia 79 12 % 3 10 % 
kuolainmalli 
    
kolmipalanivelkuolain, O-rengas 176 27 % 13 43 % 
muu kuolain 128 20 % 1 3 % 
perusnivelkuolain, O-rengas 101 15 % 4 13 % 
ei kuolaimia 79 12 % 3 10 % 
kolmipalanivelkuolain, oliivi- tai D-
rengas tai fullcheek 
67 10 % 4 13 % 
perusnivelkuolain, oliivi- tai D-rengas 
tai fullcheek 
44 7 % 3 10 % 
useammat kuolaimet 34 5 % 19 63 % 
suora nivelkuolain 18 3 % 1 3 % 
suora nivelkuolain kielentilalla 4 <1% 0 0 % 
kankikuolain 2 <1% 0 0 % 
kankikuolain ja bridongi 2 <1% 0 0 % 
kuolainmateriaali n= 576 n = 27 
ruostumaton teräs 368 56 % 17 63 % 
ruostumaton teräs + kupari  67 10 % 4 15 % 
messinki 64 10 % 0 0 % 
muovi 31 5 % 0 0 % 
sweet iron 33 5 % 0 0 % 
ruostumaton teräs + kumi/muovi 9 1 % 1 4 % 
ruostumaton teräs + nahka 2 <1% 0 0 % 
Aurigan ei kysytty  5 19 % 
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Taulukko 5. Kuolaimeen liittyvien mittausten tulokset kliiniseen tutkimukseen osallistuneilla 
kuolaimia käyttävillä hevosilla 
Mittaus keskiarvo keski-
hajonta 
vaihtelu-
väli  
yksikkö 
kuolaimen suuosan pituus 137,4 9,4 120-155 mm 
kuolaimen suuosan paksuus 15 2,7 10-22 mm 
kuolainrenkaan ulkohalkaisija 77,2 8,5 59-88 mm 
kuolaimen suuosan nivelen ulkohalkaisija 17,1 3,1 6-21 mm 
kolmipalanivelkuolaimen keskiosan pituus 38,2 7 27-55 mm 
kolmipalakuolaimen keskiosan paksuus kapeimmasta 
kohdasta 
13,8 2,6 5-17 mm 
kuolaimen takareunan etäisyys 106-poskihampaan 
etureunasta 
34,4 8,8 18-53 mm 
kuolaimen takareunan etäisyys 206-poskihampaan 
etureunasta 
34,8 10,3 18-54 mm 
kuolaimen paino 284,1 57,2 156-374 g 
 
4.5 Turpahihna 
Kyselytutkimuksessa ja kliinisessä tutkimuksessa käytetyt turpahihnat on esitetty taulukossa 6 ja   
turpahihnaan liittyvien mittausten tulokset taulukossa 7. 
 
Taulukko 6. Kyselytutkimuksessa ja kliinisessä tutkimuksessa käytetyt turpahihnat 
 
Kyselytutkimus Kliininen tutkimus 
 n = 655 n = 30 
turpahihnan malli n % n % 
englantilainen turpahihna 196 30 % 10 33 % 
englantilainen kaksoisturpahihna 188 29 % 12 40 % 
ei turpahihnaa 128 20 % 3 10 % 
muu turpahihna 58 9 % 0 0 % 
meksikolainen turpahihna 48 7 % 0 0 % 
hannoverilainen turpahihna 37 6 % 3 10 % 
Micklem turpahihna ei kysytty  2 7 % 
turpahihnassa pullback-kiinnitys ei kysytty  5 13 % 
 
Taulukko 7. Turpahihnaan liittyvien mittausten tulokset kliiniseen tutkimukseen osallistuneilla 
kuolaimia käyttävillä hevosilla 
Mittaus keskiarvo keski-
hajonta 
vaihteluväli  yksikkö 
turpahihnan leveys 28,1 7,4 15-47 mm 
alaturpahihnan leveys 12,4 0,7 11-12 mm 
turpahihnan kireys 19,5 3,6 13-36 mm 
turpahihnan etäisyys poskiluuharjanteesta vasemmalla puolella 35,6 25,8 9-98 mm 
turpahihnan etäisyys poskiluuharjanteesta oikealla puolella 35,4 24,5 9-97 mm 
alaturpahihnan etäisyys poskiluuharjanteesta vasemmalla 
puolella 
131,6 13,7 101-155 mm 
turpahihnan etäisyys poskiluuharjanteesta oikealla puolella 131,9 12,5 105-151 mm 
 47 
4.6 Suun ja pään mittaukset 
Suun mittausten tulokset on esitetty taulukossa 8. Kuolain nosti suupieltä oikealla keskimäärin 45 
mm (11-78 mm) ja vasemmalla 42 mm (20-75 mm). Kuolain oli keskimäärin 2 mm ((-18)-15 mm) 
pidempi kuin suun leveys. Kuolaimen suuosa oli suurimmillaan 15 mm suun leveyttä pidempi, eli 
kuolain tuli 7,5 mm molemmin puolin suupieltä pidemmälle. Alaleuan leveys oli keskimäärin 7 mm 
((-9)-20 mm) leveämpi kuin kolmipalakuolaimen keskiosan pituus. 57%:lla hevosista alaleuan 
hammasloma palpoiden oli kapea, kaareva ja sileä, 37%:lla keskileveä, kaareva ja sileä ja 7%:lla 
leveä, tasainen ja sileä. Yhdelläkään hevosella hammasloma ei ollut karhea. 
 
Taulukko 8. Suun mittausten tulokset kliiniseen tutkimukseen osallistuneilla kuolaimia käyttävillä 
hevosilla  
Mittaus keskiarvo keski-
hajonta 
vaihtelu-
väli  
yksikkö 
suun leveys 135,3 9,1 115-154 mm 
ylä- ja alaleuan etäisyys kuolaimen kohdalla oikealla puolella 37,1 5,3 25-49 mm 
ylä- ja alaleuan etäisyys kuolaimen kohdalla vasemmalla 
puolella 
36,4 5,3 24-46 mm 
suulaen korkeus kuolaimen kohdalla 9,6 1,2 7.joulu mm 
suupielen etäisyys 106 poskihampaan etureunasta 76,2 7,4 64-95 mm 
suupielen etäisyys 206 poskihampaan etureunasta 73,1 9 51-93 mm 
alaleuan leveys 46 4,5 40-57 mm 
 
4.7 Hevosten suun terveys  
Kyselytutkimukssa 89%:lla  hevosista eläinlääkäri oli tarkastanut hevosen hampaat viimeisen 12 kk 
sisällä ja 3 %:lla yli 13 kk sitten. 8 % vastasi, että hevosen hampaat on tarkastanut muu henkilö kuin 
eläinlääkäri. 1 % kertoi, ettei hevosen hampaita ole ikinä tarkastettu. Kyselytutkimuksessa 
omistajien tiedossa olevien suun ja hampaiden patologisten sairauksien esiintyvyys on esitetty 
taulukossa 9. 30 %:lla hevosista ei ollut todettu hammassairauksia ja 4 % vastaajista ei tiennyt 
hevosensa suun sairauksista. Hammassairauksiin viittaavien oireiden esiintymiseen 25% vastaajista 
vastasi hevosensa syövän hitaasti usein tai hyvin usein ja 2 % hevosten tiputtelevan syödessään 
pureskeltuja rehupaloja. 
 
Taulukko 9. Kyselytutkimukseen vastanneiden omistajien tiedossa olevien ja kliinisessä 
tutkimuksessa havaittujen suun ja hampaiden patologisten sairauksien esiintyminen  
 
Kyselytutkimus Kliininen tutkimus 
 n = 655 n = 30 
suun tai hampaiden patologinen sairaus      n % n % 
poskihampaiden terävät hammaspiikit 373 57 % 0 0 % 
sudenhammas/piilevä sudenhammas 242 46 % 7 22 % 
 48 
pehmytkudos/limakalvovaurio 101 15 % 23 78 % 
hammaskoukku 91 14 % 12 40 % 
yläpurenta 31 5 % 16 48 % 
halkeama, hiusmurtuma ei kysytty  21 70 % 
murtuma 31 5 % 4 15 % 
diastema 15 2 % 1 4 % 
hammaskivi 14 2 % 2 7 % 
haiseva hengitys 13 2 % 0 0 % 
hammasytimen muutos ei kysytty  12 41 
hampaan liiallinen kuluminen/06-
hampaan kuluminen 
10 2 % 16 59 % 
poistettu hammas 9 1 % 0 0 % 
ylimääräinen/puuttuva hammas 8 1 % 0 0 % 
hampaan siirtyminen pois rivistä 7 1 % 12 41 % 
karies 6 <1% 10 33 % 
ientulehdus 4 <1% 3 11 % 
alapurenta 1 <1% 0 0 % 
 
4.7.1 Suun pehmytkudosmuutokset 
Kliinisessä tutkimuksessa todettujen suun pehmytkudosmuutosten esiintyminen kuolaimia 
käyttävilla hevosilla on esitetty taulokossa 10 ja muutosten sijainti kaaviossa 1. 78%:lla kuolaimia 
käyttävistä hevosista havaittiin suun haavaumia. 63%:lla hevosista oli akuutteja haavaumia ja 
37%:lla kroonisia haavaumia. Pehmytkudosmuutosten halkaisija vaihteli 1-20 mm ja syvyys 0-4 
mm. Keskimääräinen pinta-ala vaihteli 1-105 mm2. Hevosilla esiintyi suun pehmytkudosmuutoksia 
0-19 kpl, joista haavaumien määrä vaihteli 0-8 kpl, paikallisen hyperkeratoosin 0-8 kpl, ja 
hyperemia 0-6 kpl. Turvotuksia tai arpia hevosilla havaittiin vain yksittäisiä.  
 
Taulukko 10. Yhden tai useamman suun pehmytkudosmuutoksen esiintyminen kliiniseen 
tutkimukseen osallistuneilla kuolaimia käyttävillä hevosilla.  
Pehmytkudosmuutos % 
posken limakalvon paikallinen hyperkeratoosi 89 
suupielien depigmentaatio 78 
akuutti haavauma 63 
yleistynyt tai paikallinen posken limakalvon 
pigmentaatio 
63 
krooninen haavauma 37 
hyperemia 37 
posken limakalvon yleistynyt hyperkeratoosi 19 
turvotus 19 
arpi 15 
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Kaavio 1. Suun pehmytkudosmuutosten lukumäärä sijainnin mukaan kliiniseen tutkimukseen 
osallistuneilla kuolaimia käyttävillä hevosilla (n = 27) 
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4.7.2 Hampaiden muutokset 
Kliinisessä tutkimuksessa 53%:lla hevosista havaittiin lievä tai kohtalainen yläpurenta ja 47%:lla 
tasapurenta. 17%:sta hevosista todettiin yksi ja 7%:lla kaksi sudenhammasta/puhkeamatonta 
sudenhammasta tai osa sudenhammasta. 78%:lla hevosista ei todettu suun ja hampaiden 
tarkastuksessa sudenhampaita, sudenhampaat oli joko poistettu tai ne eivät olleet puhjenneet. 
Kuolaimia käyttävistä hevosista yhteensä 59%:lla havaittiin 06-hampaiden etu- ja/tai purupinnan 
lisääntynyttä kulumista. 27 %:lla kuolaimia käyttävistä hevosista kulumista havaittiin kaikissa 06-
hampaissa, 23%:lla yläleuan 106- ja 206 hampaissa ja 3%:lla alaleuan 306 ja 406 hampaissa.  
4.8 Hevosten käyttäytyminen 
Käytösoireet, joita esiintyy vain kuolaimia käyttävillä hevosilla ratsastettaessa on esitetty taulukossa 
11. ja muiden ratsastuksessa esiintyvien käytösoireiden esiintyminen kuolaimia käyttävillä ja 
kuolaimettomia suitsia käyttävillä hevosilla on esitetty taulukossa 12. 
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Taulukko 11. Omistajien havaitsemien vain kuolaimia käyttävillä hevosilla mahdollisten 
käytösoireiden esiintyminen  
 
Taulukko 12. Omistajien havaitsemien käytösoireiden esiintyminen kuolaimia ja kuolaimettomia 
suitsia käyttävillä hevosilla  
Käytösoire kuolaimia käyttävillä 
hevosilla (n= 576) 
kuolaimettomia suitsia 
käyttävillä hevosilla   
(n= 79) 
 ei 
koskaa
n % 
harvoi
n-
joskus 
% 
usein-
hyvin 
usein 
% 
ei 
koska
an % 
harvoi
n-
joskus 
% 
usein-
hyvin 
usein 
% 
nostaa pään ylös kun laitetaan suitsia 61 34 4 86 11 3 
heiluttaa päätä ylös alas ratsastettaessa 53 41 5 65 30 4 
heiluttaa päätä sivusuunnassa ratsastettaessa 70 27 2 76 20 4 
suusta tulee vaahtoa ratsastettaessa 12 40 48 67 25 8 
suusta tai kielestä tulee verta ratsastettaessa 98 2 0 100 0 0 
hengityksestä kuuluu rohiseva/kuorsaava ääni 
ratsastettaessa 
88 11 1 88 12 0 
kieli roikkuu suun ulkopuolella ratsastettaessa 84 12 4 100 0 0 
läpsyttää huulia auki ja yhteen ratsastettaessa 84 13 3 84 13 3 
yskii kerran tai useammin ratsastuksen aikana 46 50 4 51 42 8 
pysähtyy hitaasti ratsastettaessa 25 65 10 37 55 9 
hankala saada kääntymään tai asettumaan 
ratsastettaessa 
25 65 9 41 66 3 
huono eteenpäinpyrkivyys ratsastettaessa 38 52 10 33 55 13 
jännittynyt ratsastettaessa 17 71 12 33 61 6 
liikkuu etupainoisesti ratsastettaessa 15 66 19 15 65 19 
liikkuu vinossa ratsastettaessa 14 69 17 24 67 9 
kompastelee ratsastettaessa 26 68 7 30 63 6 
rikkoo laukalta raville ratsastettaessa 29 59 11 37 55 20 
takoo (lyö takakaviolla etukavion pohjaan) 
ratsastettaessa 
45 43 6 75 24 1 
säikkyy 19 74 7 24 70 6 
steppailee 49 42 9 67 30 3 
hyppää pystyy 74 25 <1 82 18 0 
pukittelee 45 53 2 58 28 1 
Käytösoire kuolaimia käyttävillä hevosilla (n= 576) 
 
ei koskaan 
% 
harvoin-
joskus % 
usein-hyvin 
usein % 
pitää hampaita tiukasti yhdessä kun laitetaan kuolaimia 72 7 3 
aukoo suuta kun pidätetään ohjilla 25 67 9 
aukoo suuta kun ohjat löysällä 77 21 2 
liikuttaa kuolainta suussa ratsastettaessa 23 57 21 
laittaa kielen kuolaimen päälle tai taakse ratsastettaessa 78 18 4 
puree kuolainta tai ottaa kuolaimen poskihampaiden 
väliin ratsastettaessa 
51 43 6 
painaa kuolainta vasten ratsastettaessa 24 66 9 
kulkee kuolaimen alla ratsastettaessa 36 56 8 
kulkee kuolaimen päällä ratsastettaessa 21 70 9 
 51 
5 POHDINTA 
5.1 Kyselytutkimuksen suunnittelu ja toteutus  
Kyselytutkimuksen tarkoituksena oli kerätä kattavasti taustatietoa hevosten talliolosuhteista, 
ruokinnasta, liikunnasta, varusteista, ratsastajasta ja hevosten käyttäytymisestä ratsastettaessa. 
Vapaasti vastattavissa olevan internet-kyselyn avulla tutkimukseen oli mahdollista saada paljon 
vastaajia. Kyselytutkimukseen osallistuneiden hevosten määrä 655 oli riittävä mahdollisten 
tilastollisten merkitsevyyksien laskemiseksi. Pääosa vastaajista oli harrasteratsuhevosien omistajia. 
Harrasteratsut ovat suurin hevosryhmä Suomessa, joten tuloksia voidaan hyvin yleistää. 
Kyselytutkimus perustuu subjektiiviseen arviointiin, joten tuloksiin vaikuttaa vastaajan oma 
hevoskokemus ja –tausta, mielipide sekä kyselyyn panostaminen.  
 
Kyselyssä ratsastukseen ja hoitamiseen liittyvien oireiden esiintymisen yleisyyttä kysyttiin yleisesti 
eikä tietyllä ajanjaksolla. Tällä tavoin saada esiin ne käytösoireet, jotka omistaja havaitsee toistuvan 
hevosilla ja rajata pois yksittäiset kerrat, jolloin hevonen on käyttäytynyt poikkeavasti. Jos 
hevosella on useita ratsastajia, osa oireista voi jäädä huomaamatta tai hevonen voi käyttäytyä eri 
ratsastajien kanssa eri tavoin. Kuolaimettomia suitsia käyttävät eivät pystynneet vastaamaan 
kaikkiin käytösoire-kysymyksiin. Kyselyyn vastattiin nimettömänä, mikä voi parantaa 
totuudenmukaista vastaamista ja vähentää ratsastukseen liittyvien käytösoireiden vähättelyä tai 
liioittelua. Lisäksi omistajat saivat kommentoida kyselyn lopussa olevaan vapaat kommentit -osioon 
missä tilanteissa käytösoireita esiintyy.  
5.2 Kliinisen tutkimuksen suunnittelu ja toteutus 
Kliinisen tutkimuksen hevosmäärä oli pieni, koska tutkimuksen oli tarkoitus olla alustava tutkimus, 
jonka pohjalta voidaan suunnitella tarkemmin rajattu laajempi tutkimus. Tutkimukseen otettavia 
hevosia ei rajattu hevosten rodun, iän, käyttätarkoituksen, kuolainten käytön määrän tai käytettävien 
varusteiden osalta.  
 
Suun ja kuolaimen mittausten tarkoituksena oli saada tietoa hevosen anatomisista mittasuhteista, 
joiden avulla pystytään helpottamaan sopivan kuolaimen valintaa. Tutkimusajan rajallisuuden 
vuoksi vain yhdet hevosella käytettävät kuolaimet mitattiin. Monilla hevosilla käytettiin useampia 
kuolaimia tai kuolaimettomia suitsia. Mittausvirheen minimoimiseksi sama henkilö suoritti 
mittaukset kaikilla hevosilla ja mittaukset tehtiin yhteensä kolme kertaa. Mittausvälineitä ei 
kalibroitu. Hevoset rauhoitettiin mittauksia varten, jotta mittausten tekeminen olisi helpompaa ja 
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mittausvirhe pienempi. Rauhoitus kuitenkin vaikuttaa mittaustuloksiin, koska lihasjännitys laskee ja 
lihakset mm. suupielet rentoutuvat. Mittauksien suunnittelussa pyrittiin valitsemaan käytännön 
kuolainsovituksen kannalta tärkeitä anatomisia mittasuhteita. Käytännön eläinlääkärin ja 
hevosihmisten arjessa hevosen pään ulkopuolelta mitattavat mitat ovat helpompia mitata kuin 
hevosen suun sisältä mitattavat. Osa tässä tutkimuksessa käytetyistä mittauksista ovat sellaisia, että 
ne pystytään mittaamaan vastaavasti myös suun ulkopuolelta palpoiden luiset rakenteet, jolloin 
hevosta ei tarvitse rauhoittaa mittauksien suorittamiseksi. Toisaalta osa mittauksista voidaan tehdä 
esimerkiksi eläinlääkärin tekemän suun ja hampaiden tarkastuksen yhteydessä, jolloin hevonen on 
usein valmiiksi rauhoitettuna.  
5.3 Suun ja hampaiden mittaukset ja kuolaimen sovitus 
Tällä hetkellä suuri osa (66%) hevosen omistajista tarkastaa itse hevosen kuolaimien sopivuuden. 
Eläinlääkäreillä ei ole aiemmin ollut tutkimukseen perustuvaa tietoa kuolainten käytön ja 
sovituksen vaikutuksesta hevosen suun terveyteen, eikä siten edellytyksiä neuvoa kuolain asioissa. 
5.3.1 Suun leveys ja kuolaimen pituus 
Kliinisen tutkimuksen tulosten perusteella hevosen omistajat osaavat hyvin valita hevoselle sopivan 
pituisen kuolaimen, koska kuolaimen pituus oli hevosilla keskimäärin lähellä suun leveyttä. 
Tutkimuksessa mitattu suun leveys voi kuitenkin olla normaalia suurempi rauhoituksen vuoksi. 
5.3.2 Ylä-ja alaleuan etäisyys ja kuolaimen paksuus 
Hevosen yksilöllinen ylä-ja alaleuan välinen etäisyys rajoittaa suuhun mahtuvan kuolaimen 
paksuutta. Ylä-ja alaleuan välisessä etäisyydessä todettiin suurta yksilöllistä vaihtelua. Etäisyys oli 
hevosilla vasemmalla puolella keskimäärin pienempi kuin oikealla puolella, mutta tilastollista 
merkitsevyyttä ei laskettu. Tulokset vastaavat Engelken ja Gassen (2003) tutkimustuloksia. 
Pienimmillään ylä- ja alaluean välinen etäisyys oli 24 mm, mikä tarkoittaa sitä että esimerkiksi   
nuorilla hevosilla, joilla kouluratsastuksessa vaatimuksena käyttää vähintään 14 mm paksuista 
kuolainta (SRL kouluratsastussäännöt 2014), jää suussa kielelle tilaa vain 10 mm. Suun anatomisiin 
mittasuhteisiin nähden liian paksu kuolain aiheuttaa kielen puristumisen, pakottaa hevosen 
työntämään kielen suun ulkopuolelle ja estää hevosta sulkemasta suutaan. Manfredi ym. (2010) ovat 
havainneet hevosten kielen paksuudessa eroja. Aiemmissa tutkimuksissa paksun kuolaimen käytön 
on todettu lisäävän suun ja kielen liikkeitä (Clayton & Lee 1984). Näiden tutkimusten perusteella 
hevosilla, joilla ylä-ja alaleuan välinen etäisyys on pieni, tulisi suosia ohutta kuolainta. Ohut kuolain 
vaatii kuitenkin ratsastajalta erityisen kevyen ohjasjännitteen käyttämistä, koska se aiheuttaa 
suuremman paineen hevosen suuhun kuin paksu kuolain. Ylä-ja alaleuan välisen etäisyyden, kielen 
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ja kuolaimen paksuuden vaikutusta suun aukomiseen, kielen työntämiseen ulos suusta ja 
nostamiseen kuolaimen päälle pitäisi tutkia lisää. 
5.3.3 Poskihihnojen pituus  
Kyselytutkimustulosten perusteella hevosen omistajista edelleen 42% säätää poskihihnojen 
pituuden niin, että suupieliin muodostuu kaksi poimua, vaikka sille ei ole tieteellisiä perusteita. 
Kliinisessä tutkimuksessa todettiin, että lähes kaikilla hevosilla suupieliin muodostui kaksi poimua, 
vaikka kuolain veti suupieltä kohti poskihampaita hevosesta riippuen 11-78 mm. Mitä enemmän 
kuolain vetää suupieliä eli mitä lyhyemmät poskihihnat ovat, sitä suurempi jatkuva paine suupieliin 
ja poskihihnan välityksellä niskaan kohdistuu. Tulosten perusteella kahden poimun mukaan 
sovittamiselle ei ole tieteellisiä perusteita, koska poimujen lukumäärä ei kerro suupieliin 
kohdistuvasta paineesta. Kliinisessä tutkimuksessa 79 %:lla kuolaimia käyttävistä hevosista 
havaittiin suupielien depigmentaatiota lievän kroonisen painevaurion merkkinä. Kun poskihihnat 
ovat säädetty pidemmiksi, kuolain pystyy liikkumaan enemmän taaksepäin ennen kuin suupielet 
pysäyttävät liikkeen. Eli hevosella on enemmän aikaa reagoida ohjasjännitteeseen (parempi 
signaali) ennen kuin kuolain aiheuttaa suuremman paineen hevosen suuhun.  
 
Jos poskihihnat on säädetty lyhyeksi ja ohjia kiristetään, kuolain voi osua poskihampaisiin tai 
hevosen aukaistessa suun välttääkseen painetta, kuolain voi siirtyä poskihampaiden väliin. 
Kliinisessä tutkimuksessa kuolaimen etäisyys 06-poskihampaan etureunasta oli pienimmillään 18 
mm. Manfredi ym. (2005) on mitannut jopa 12,8 mm. Yksittäisiä puolieroja kuolaimen etäisyydessä 
06-poskihampaasta ja huulipoimujen lukumäärässä voi selittää kuolaimen oleminen vinossa 
hevosen suussa. Suupielien etäisyydessä poskihampaista havaittiin yksilöllistä vaihtelua. Tulosten 
perusteella poskihihnojen pituuden säätämiseen ja sitä kautta kuolaimen sopivaan paikkaan hevosen 
hammaslomassa (kuolaimen etäisyyteen poskihampaista) vaikuttaa kuolaimen mallin (Manfredi 
ym. 2005) lisäksi suupielien yksilöllinen etäisyys poskihampaista. Hevosilla todettiin mittauksissa 
puolieroja suun anatomisissa mittasuhteissa, joka voi osaltaan selittää hevosilla ratsastaessa 
todettavia puolieroja. Tämän tutkimuksen tulosten perusteella poskihihnojen pituus olisi hyvä 
säätää hevoselle niin että ne kiinnitetään sille pituudelle, jossa hevonen itse haluaa pitää kuolainta, 
jolloin hevonen kokee kuolaimen aiheuttaman paineen suupieliin siedettäväksi, eikä yritä kieltä 
liikuttamalla työntää kuolainta eteen tai vetää kohti poskihampaita. Näin sovitettuna suupieliin 
muodostuu 0-2 poimua. Näin sovitettuna kuolain ei kuitenkaan saa osua kulmahampaisiin eikä 
poskihampaisiin. Myös poskihihnojen pituuden säätäminen vaatii vielä lisätutkimuksia. 
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5.3.4 Kuolaimen materiaali ja paino 
Hevosella, jolla käytetään painavaa kuolainta, painavia ohjia tai poskihihnat ovat kireällä, suuhun 
kohdistuu jatkuva suuri peruspaine. Hevonen siedättyy paineelle, jolloin tarvitaan suurempi 
ohjasjännite reaktion saamiseksi (McGreevy ym. 2014). Kliinisessä tutkimuksessa kuolaimet 
painoivat 156-374 g. Jos kouluratsastuksessa hevosella käytetään kaksoissuitsitusta, voi suussa olla 
jopa kaksi kertaa enemmän painoa. Paksu kuolain on painavampi kuin ohut kuolain. Tutkimuksessa 
yleisin kuolainmateriaali oli ruostumaton teräs, joka on painavampi ja materiaaliltaan kovempi kuin 
esimerkiksi kuminen kuolain, mutta toisaalta ei vaurioidu yhtä herkästi. Kuolaimen kunnon ylläpito 
ja tarkkaileminen on tärkeää, koska kuolaimen pinnan naarmuuntuminen tai ruostuminen voi lisää 
riskiä suun haavaumien syntymiselle. Kuolaimet olisi hyvä pestä ja metalliset kuolaimet kuivata 
käytön jälkeen ruostumisen ehkäisemiseksi. Metallisen kuolaimen lämmittäminen 
kädenlämpöiseksi, esimerkiksi juoksevan veden alla ennen hevoselle suuhun laittoa, tekee 
kuolaimien ottamisen suuhun hevoselle miellyttävämmäksi.  
 
Metallisen kuolaimen on todettu aiheuttavan enemmän 06-poskihampaiden kulumista kuin 
pehmeiden kuolaimien (Brown & Anthony 1998). Kliinisessä tutkimuksessa 59%:lla kuolaimia 
käyttävistä hevosista esiintyi kuolaimen aiheuttamaa 06-hampaan kulumista purupinnalta tai 
etureunasta. Aiemmissa tutkimuksissa kuolaimen aiheuttamaa 06-hampaiden kulumista on 
raportoitu vaihdellen 30-79%:lla ratsastettavista hevosista (Brown & Anthony 1998,  Bendrey 2007,  
Tell ym. 2008,  Cook 2011). Taipuisa suora kumikuolain voisi olla hevosen suun terveyden 
kannalta hyvä kuolain, koska se on pehmeämpi ja kevyempi kuin metallinen kuolain, jakaa painon 
tasaisesti hevosen suuhun ja antaa kielelle tilaa liikkua. Taipuisan kumisen kuolaimen käytön 
sallimista ratsastuskilpailuissa tulisi harkita hevosen suun hyvinvoinnin vuoksi. Taipuisan 
kumikuolaimen käytön kieltämistä ratsastuskilpailuissa on perusteltu turvallisuusriskillä. Hevosen 
pelätään purevan kuminen kuolain poikki, mutta toisaalta metallisen kuolaimen aiheuttama 
epämukavuus voi johtaa turvallisuuden vaarantumiseen lisäämällä epämukavuudesta johtuvia 
käytösongelmia. Taipuisan kumisen kuolaimen turvallisuutta ja ongelmakäytösoireiden esiintymistä 
verrattuna metallisen kuolaimen käyttöön pitäisi tutkia lisää. Kuolainmateriaalien vaikutusta syljen 
eritykseen ja suun ja hampaiden vaurioiden esiintymiseen tulisi myös tutkia. 
5.3.5 Suulaen korkeus 
Kliinisessä tutkimuksessa mitattu suulaen korkeus kuolaimen paikalla vaihteli hevosilla 8-12 mm 
välillä, joka vastaa Engelken ja Gassen (2003) tutkimuksessa mitattua suulaen korkeutta 5-14 mm 
yli 2,5-vuotiailla hevosilla. Suulaki on hevosilla kuolaimen paikalla matala, joten kuolaimessa oleva 
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nivel tai korkea portti voi osua suulakeen aiheuttaen painevauriota. Kliinisessä tutkimuksessa vain 
muutamalla yksittäisellä hevosella havaittiin kovassa suulaessa pehmytkudosvaurio. 
Todennäköisesti hevonen välttää perusnivelkuolaimen nivelkohdan nousemisen kohti kitalakea 
avaamalla suutaan tai laittamalla kielen kuolaimen päälle. Kireä turpahihna voi kuitenkin estää suun 
aukaisemisen. 
5.3.6 Alaleuan leveys ja kolmipalakuolaimen sovitus 
Kolmipalakuolain oli kyselytutkimuksessa ja kliinisesstä tutkimuksessa yleisin käytetty kuolain. 
Alaleuan leveys suhteessa kolmipalakuolaimen keskiosan pituuteen vaihteli hevosilla. 
Lyhimmillään kolmipalakuolain oli 20 mm lyhyempi kuin alaleuan leveys ja pisimmillään 9 mm 
leveämpi. Jos kolmipalakuolaimen keskiosa on lyhyempi kuin alaleuan leveys, kuolain aiheuttaa 
todennäköisesti enemmän painetta hammaslomaan. Jos kolmipalakuolaimen keskiosa on pidempi 
kuin alaleuan leveys, enemmän painetta kohdistuu kieleen. Toisaalta, jos keskiosa on samanpituinen 
kuin alaleuan leveys, nivelkohdat voivat painaa kielen suoraan hammasloman reunoja vasten. 
Kliinisessä tutkimuksessa kolmipalakuolaimen keskiosa oli  53 %:lla hevosista  pystytasossa eli 
kapeampi sivu hevosen kieltä vasten. Clayton ja Lee (1984) havaitsivat, että viistossa tai pystyssä 
oleva keskisosa voi aiheuttaa suuremman paineen hevosen suuhun. Hevosen suun terveyden 
kannalta voisi olla parempi, jos keskiosa on suussa vaakatasossa. Kolmipalakuolaimen keskiosan 
pituuden ja asennon vaikutus hevosen suun terveyteen vaatii lisää tutkimuksia. 
5.3.7 Kuolainrenkaan halkaisija 
Kuolainrenkaan halkaisija vaihteli hevosilla 59-88 mm välillä. Iso kuolainrengas aiheuttaa lievän 
vipuvarsivaikutuksen. Toisaalta iso kuolainrengas estää kuolainta liukumasta hevosen suuhun 
sivullepäin ohjattaessa ja antaa paremman kääntymissignaalin. (Bennet 2001) Kuolainrenkaan koon 
vaikutuksesta kuolaimen suuhun aiheuttaman paineen suuruuteen pitäisi tutkia.  
5.4 Turpahihnan mittaukset ja sovitus 
5.4.1 Turpahihnan käyttö 
Suurimmalla osalla hevosista käytettiin turpahihnaa. Hevosella voidaan ratsastaa myös ilman 
turpahihnaa. Jokaisen kuolaimen toimintaan vaikuttavan varusteen kohdalla (turpahihna, 
martingaalit, kumitutit, apuohjat jne.) tulisi tarkkaan miettiä varusteen tarpeellisuutta, perehtyä 
oikeaan käyttötarkoitukseen, sovitukseen ja käyttötapaan sekä pohtia sen vaikutusta hevosen suun 
terveyteen. Hevosen suun terveyden ja yleisen hyvinvoinnin kannalta kouluratsastuksessa tulisi 
sallia ratsastaminen ilman turpahihnaa ja antaa siitä lisäpisteitä. Ilman turpahihnaa ratsastettaessa 
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voidaan nähdä selvemmin hevosen todellinen koulutaso ja kuolaimen sekä käytetyn ohjasjännitteen 
hyväksyminen. 
5.4.2 Turpahihnan sijainti 
Turpahihnan sijainti eli etäisyys poskiluuharjanteesta vaihteli suuresti, 9-98 mm, mikä kertoo 
eroista turpahihnan mallien ja todennäköisesti myös hevosen pään pituudessa sekä turpahihnan 
sovituksessa. Mittauksia tehdessä osalla hevosista toinen poskiluuharjanne vaikutti olevan 
edempänä kuin toinen. Jos mittauksissa turpahihna oli vinossa, se saattoi virheellisesti aiheuttaa 
mitattavia puolieroja turpahihnan etäisyydessä poskiluuharjanteesta. Turpahihnan sijainti vaikuttaa 
siihen minkä hampaiden kohdalle suuhun voi syntyä haavaumia kireän turpahihnan seurauksena. 
Turpahihnan sopivan sijainnin määrittäminen vaatii lisätutkimuksia. 
5.4.2 Turpahihnan kireys  
Kliinisessä tutkimuksessa hevosilla todettiin paljon vaihtelua turpahihnan kireydessä (13-36 mm). 
McGreevy ym. (2012) tutkimuksessa keskimääräisen aikuisen etu-ja keskisormen yhteenlasketun 
ympärysmitan perusteella laskettu vastaava turpahihnan kireysmitan halkaisija on 31,4 mm. 
Suurimmalla osalla kliiniseen tutkimukseen osallistuneista hevosista turpahihna oli kireämmällä eli 
vähemmän kuin 31,4 mm. Kireän turpahihnan epäillään heikentävän ihon verenkiertoa (McGreevy 
ym. 2012), estävän suun ja kielen liikkeitä, syljen nielemistä (McGreevy ym. 2011), suun aukomista 
(Manfredi ym. 2010), painavan posken limakalvoa poskihampaiden reunoja vasten sekä toimivan 
stressitekijänä hevoselle (McLean & McGreevy 2010). Myös kuolaimettomissa suitsissa tulisi 
kiinnittää huomiota turpahihnan kireyteen. Kireä turpahihna heikentää hevosen suun terveyttä ja 
hyvinvointia. Turpahihnojen pullback-kiinnitysmekanismin kehittäminen on ollut askel taaksepäin 
hevosen hyvinvoinnin kannalta, koska se mahdollistaa turpahihnan kiristämisen helposti liian 
kireälle.  
 
Kireä turpahihna voi selittää kliinisessä tutkimuksessa todettuja poskihampaiden 106-108 ja 206-
208 alueella posken limakalvolla havaittuja pehmytkudosmuutoksia. Hevosen poskihampaille on 
normaalia, että hampaiden reunat ovat terävät, jotta karhearehun hienontaminen on mahdollista. Jos 
hevosella ei käytettäisi turpahihnaa tai turpahihna olisi löysällä, ei hampaiden normaalisti teräviä 
reunoja todennäköisesti tarvitsisi pyöristää raspaamalla suun haavaumien ehkäisemiseksi. Kaikki 
suitsien osat, jotka kulkevat poskihampaiden päältä voivat aiheuttaa limakalvon painautumisen 
poskihampaiden reunoja vasten ja limakalvon haavaumien syntymisen. Esimerkiksi Micklem 
multibridle -suitsissa, joissa turpahihna on suunniteltu välttämään painetta poskihampaisiin, 
leukahihna kuitenkin kulkee poskilihaksen yli leukakuoppaan. Micklem-suitsia käyttävillä voidaan 
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olettaa esiintyvän enemmän suun haavaumia taaimmaisten poskihampaiden kohdalla posken 
limakalvolla. Varusteiden kehittelyssä tulisi keskittyä enemmän huomioimaan hevosen 
hyvinvointia. Tarvitaan jatkotutkimuksia, jotta voidaan määrittää kuinka kireä turpahihna aiheuttaa 
hevoselle epämukavuutta, estää normaalin kielen ja leukojen liikuttamisen ja voi johtaa suun 
haavaumien syntymiseen. Lisäksi tulisi tutkia esiintyykö hevosilla, joilla ei käytetä turpahihnaa, 
vähemmän suun haavaumia ja vähemmän ongelmakäytösoireita ratsastettaessa kuin turpahihnaa 
käyttävillä. Turpahihnan vaikutusta hevosen suun terveyteen pitäisi tutkia myös kuolaimettomia 
suitsia käyttävillä hevosilla. 
 
Kouluratsastuksessa kireän turpahihnan käytöllä voidaan virheellisesti hevosen hyvinvoinnin 
kustannuksella antaa vaikutelma, että hevonen on kuuliaisempi ja saada paremmat arvostelut kuin 
löysällä turpahihnalla (McGreevy 2012). Turpahihnan kireyttä tulisi kouluratsastuksen lisäksi 
mitata myös muissa hevosurheilulajeissa. Kahden sormen kireysmittaa ei voida pitää sopivana 
turpahihnan kireyden mittana, koska mitta vaihtelee henkilöiden välillä. Turpahihnan kireyden 
kvantitatiivisessa mittaamisessa voidaan käyttää tätä tutkimusta varten kehittelemäämme kapenevaa 
sileää metalliputkimittaa, jossa pienin halkaisija on 5 mm ja suurin halkaisija 40 mm. Mittaputkessa 
on hyvä olla mitta-asteikko helpottamaan tuloksen nopeaa lukemista. Mittaus tulisi tehdä nenäluun 
päältä. Toivottavasti tulevaisuudessa saadaan lisää tutkimustuloksia ja keinoja hevosen 
hyvinvoinnin kvantitatiiviseen mittaamiseen ratsastus- ja ravikilpailuissa, jotta voidaan antaa ohjeita 
hevosen hyvinvoinnin parantamiseksi.  
5.5 Suun patologiset muutokset 
5.5.1 Pehmytkudosvauriot 
Kyselytutkimuksessa 15%:lla hevosista oli todettu suun pehmutkudosvaurioita. Kliinisessä 
tutkimuksessa suun haavaumien esiintyminen oli kuitenkin huomattavasti suurempi, jopa 89%:lla 
kuolaimia käyttävistä hevosista todettiin pehmytkudosmuutoksia, kuten paikallista hyperkeratoosia, 
haavaumia, suupielien depigmentaatiota, hyperemiaa, turvotusta ja arpia. Kuolaimen virheellinen 
käyttö, eli jatkuvan suuren ohjasjännitteen käyttö tai äkillinen ohjasjännitteen suurentuminen tai 
epäsopiva kuolain voi aiheuttaa painevaurioita suuhun. Suun haavaumat aiheuttavat hevoselle 
epämukavuutta ja kipua. Krooniset haavaumat kertovat jatkuvasta tai toistuvasta painevauriosta. 
Krooniset suun haavaumat voivat altistaa vakavammille infektioille ja heikentää hevosen syömistä. 
Akuutti haavauma voi syntyä myös tahattomasti esimerkiksi kun hevonen kiskaisee ohjia 
tarttuakseen ruohotuppoon tai vahingossa astuu ohjan päälle. Kuolainten käyttömäärä vaikuttaa 
todennäköisesti suun haavaumien esiintymiseen. Suun haavaumien vähäisempää esiintymistä 
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ratsastuskoulun poneilla kuin hevosilla (Tell ym. 2008) voi selittää lasten pienempi voiman käyttö. 
Hevosen suun terveyden kannalta voi olla parempi, että hevosella on useampia ratsastajia, jotka  
ratsastavat hevosta eri tavoin, jolloin vaikutus suuhun on erilainen. 
 
Yhdelläkään hevosella ei havaittu hammaslomassa haavaumia ja hyperemiaa vain muutamalla. 
57%:lla kliiniseen tutkimukseen osallistuneista hevosista alaleuan hammasloma oli palpoiden 
kapea. Alaleuan hammasloman leveys voi selittää hevosten yksilöllistä herkkyyttä kuolaimen 
aiheuttamalle paineelle. Hevosella, jolla hammasloma on kapea, kuolaimen aiheuttama paine 
hammaslomaan on suuri, koska ohjasjännite kohdistuu pienemmälle pinta-alalle ja hevonen on 
todennäköisesti herkempi kuolaimelle kuin hevonen, jolla hammasloma on leveä. Kapea 
hammasloma on siten todennäköinen riskitekijä kuolaimen aiheuttamalle painevauriolle. 
Mielenkiintoinen jatkotutkimuksen aihe olisi onko onko hevosrotujen välillä eroa hammasloman 
leveydessä. Kliinisessä tutkimuksessa tehtyjen havaintojen perusteella hypoteesi on, että 
kylmäverisillä hammasloma on keskimäärin leveämpi kuin lämminverisillä. 
 
Pehmytkudosmuutokset olivat yleisimpiä posken limakalvolla, suupielissä ja huulissa. Haavaumia 
esiintyi eniten posken limakalvolla 06-hampaiden alueella. Tälle alueelle haavaumia voivat 
todennäköisimmin aiheuttaa kuolain, kireä turpahihna ja yläpurentaisella hevosella 106 ja 206 
hampaiden koukut. Hevosilla on epäilty esiintyvän nikkeliallergiaa, joka voi selittää suupielien 
kroonisia ihomuutoksia. Kaudaalisen limakalvon muutoksia, voi selittää 11 %:lla hevosista todettu 
11-poskihampaassa koukku. Paikallista hyperkeratoosia havaittiin esiintyvän eniten 09-11 
hampaiden alueella. Purulihakset sijoittuvat tälle alueelle. Yksi hypoteesi on, että kuolaimen 
läsnäolo ja paino, suupieliin kohdistuva veto ja kielen liike aiheuttavat purulihasten väsymisen, joka 
johtaa purulihasten tulehtumiseen ja turpoamiseen ja aiheuttaa limakalvon painautumisen 
poskihampaita vasten. Tämä hypoteesi voisi saada tukea, jos kuolaimettomia suitsia käyttävillä 
hevosilla havaittaisiin kuolaimia käyttäviä vähemmän haavaumia 09-11 poskihampaiden alueella. 
Eri tavoin ja eri kohtiin vaikuttavien kuolainten ja kuolaimettomien suitsien vaihtelua on esitetty 
ratkaisuksi purulihasten väsymisen ehkäisemiseksi. Jatkossa tulisi tutkia, että esiintyykö hevosilla, 
joilla vaihdetaan säännöllisesti erilaisia kuolaimia tai kuolaimettomia suitsia sekä annetaan välillä 
myös täysin varusteista vapaita päiviä vähemmän suun haavaumia kuin hevosilla, joilla käytetään 
päivittäin samaa kuolainta tai pelkästään kuolaimettomia suitsia.  
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5.5.2 Hampaiden muutokset 
Kyselytutkimuksessa omistajien tiedossa olevien hevosen hammassairauksien esiintyminen oli 
paljon alhaisempi kuin kliinisessä tutkimuksessa todettiin. Hevoselle epämukavuutta aiheuttavien 
hammassairauksien esiintyminen kliinisessä tutkimuksessa oli: murtuma 15%, gingiviitti 11%, 
diastema 4 %, karies 33 %. 70%:lla hevosista havaittiin hampaissa hiusmurtumia tai halkeamia, 
jotka kulkivat hammasytimien poikki ja 49%:lla hammasytimen muutoksia. Vielä ei tiedetä 
aiheuttavatko ne hevoselle epämukavuutta. 22 %:lla hevosista havaittiin sudenhammas/piilevä 
sudenhammas tai osa sudenhampaasta. Kipua aiheuttavien hammassairauksien ja sudenhampaan 
läsnäolo on todennäköinen syy hevosella käytösongelmien esiintymiseen ratsastettaessa. Kieli tai 
limakalvo voi puristua sudenhammasta vasten ja kuolaimen osuminen sudenhampaaseen on 
hevoselle epämukavaa (Dixon & Dacre 2005, McGreevy 2004). Kuolaimia käyttävistä hevosista 
59%:lla havaittiin 06-hampaiden etu- ja/tai purupinnan lisääntynyttä kulumista, mikä on samaa 
luokkaa kuin aiemmissa tutkimuksissa. Kumisen tai muusta pehmeämmästä materiaalista 
valmistetun kuolaimen käyttö voisi vähentää 06-hampaiden kulumista. 
5.6  Käytösoireiden esiintyminen hevosilla 
Ratsastuksessa esiintyvät mahdollisesti kuolainongelmiin liittyvät käytösoireet ovat 
kyselytutkimuksen tulosten perusteella hyvin yleisiä hevosilla. Kuolaimia käyttävillä hevosilla 
havaittiin enemmän esiintyvän pään nostamista ylös suitsia laitettaessa kuin kuolaimettomia suitsia 
käyttävillä hevosilla. Jos kuolaimen käyttöön liittyy epämukavuutta, hevonen ei motivoidu 
ottamaan kuolaimia suuhun. Kuolaimia ja kuolaimettomia suitsia käyttävien välillä ei havaittu eroa 
headshaking –oireen eikä kuorsaavaan/rohisevan hengitysäänen esiintymiseen ratsastettaessa. 
Kuolaimia käyttävillä hevosilla omistajat vastasivat 48%:lla tulevan usein-hyvin usein suusta 
vaahtoa ratsastettaessa. Kuolaimettomilla suitsilla ratsastettavilla hevosilla suusta tuli vaahtoa 
ratsastettaessa vain 8%:lla. Suun vaahtoaminen kuolaimia käyttävillä hevosilla voi johtua joko 
lisääntyneestä syljen erityksestä tai vähentyneestä nielemisestä. Vielä on epäselvää onko runsas 
syljen eritys haluttua vai johtaako se suorituskyvyn heikkenemiseen lisäämällä nielemistä. Syljen 
eritystä ratsastuksen aikana ei ole tutkittu kuolaimettomia suitsia käyttävillä hevosilla. Voidaan 
olettaa, että  kuolaimettomilla suitsilla ratsastettaessa hevosen suu on kuiva, koska kuolain ei ole 
suussa aiheuttamassa ruoansulatuselimistön aktivoitumista ja syljen erityksen lisääntymistä. 
Kuolaimen mallin, materiaalin ja paksuuden vaikutusta syljen eritykseen tulisi tutkia lisää. 
 
Kuolaimia käyttävillä hevosilla suusta tai kielestä tuli verta 2%:lla harvoin-joskus ja kieli roikkui 
suun ulkopuolella 12%:lla harvoin-joskus ja 4%:lla usein-hyvin. Yhdelläkään kuolaimettomilla 
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suitsilla ratsastettavilla hevosilla ei esiintynyt veren vuotamista suusta tai kielestä eikä kielen 
roikkumista suun ulkopuolella. Veren vuotaminen suusta johtuu todennäköisesti kuolaimen 
aiheuttamista haavaumista suuhun. Kielen roikkuminen suun ulkopuolella voi johtua siitä, että 
kuolain vie suussa tilaa kieleltä tai kieleen kohdistuu voimakas paine.  Jos hevonen ei koe 
kuolaimen paineen aiheuttavan kipua, se hyväksyy kuolaimen paremmin, säilyttää tasaisen 
tuntuman, eikä pyri esimerkiksi kieltä nostamalla kuolaimen päälle välttämään kuolaimen 
aiheuttamaa painetta (Johnson 2002).  
 
Kuolaimia käyttävillä hevosilla esiintyi hieman enemmän vakavaa ongelmäkäytöstä: säikkymistä, 
steppailua, pukittelua ja pystyyn hyppimistä kuin kuolaimettomia suitsia käyttävillä hevosilla. 
Tarvitaan vielä lisää tutkimusta, jotta voidaan saaa tukea hypoteesille, että kuolaimettomat suitset 
aiheuttavat vähemmän epämukavuutta kuin kuolaimet. Myös kuolaimettomissa suitsissa kireä 
turpahihna aiheuttaa epämukavuutta. Kaikissa kuolaimettomiin suitsiin liittyvissä tutkimuksissa 
tutkimushevosten määrä on ollut pieni ja tutkimuksessa ei ole tutkittu käytetyn ohjasjännitteen 
suuruutta. Scofieldin tutkimuksessa, jossa kuolaimia ja kuolaimettomia suitsia käyttävillä hevosilla 
ei havaittu eroa vakavan ongelmakäytöksen esiintymisessä, tutkimukseen osallistuneet 20 hevosta 
eivät olleet tottuneet kuolaimettomiin suitsiin, mikä aiheuttaa tutkimusasetelman kuolaimia 
suosivaksi tuttuuteen perustuen. 
 
Käytösongelmat ratsastuksessa kertovat aina hevosen hyvinvoinnin ongelmasta. Omistajat eivät 
aina itse koe pieniä käytösongelmia ongelmallisina, jos ne eivät haittaa hevosen suorituskykyä tai 
vaikuta ihmisen- ja hevosen väliseen vuorovaikutukseen (Hockenhul & Creighton 2012). Pieniä 
ongelmia saatetaan pitää hevosen persoonallisuuteen liittyvänä piirteinä tai aiemmista kokemuksista 
johtuvana, joihin ei itse voida vaikuttaa. Hevosen omistajien olisi kuitenkin tärkeää huomata 
pienetkin muutokset hevosen käyttäytymisessä ennen kuin ne voimistuvat tai muuttuvat 
vakavemmiksi ja johtavat vaaratilanteisiin. (McGreevy 2004) Ongelmakäytös voi johtaa 
koventuneisiin otteisiin, joilla pyritään vähentämään epähaluttua käytöstä ilman, että puututaan 
syyhyn (McGreevy & McLean 2005). Kuolainongelmien selvityksessä on tärkeää tehdä hevosille 
perusteellinen suun ja hampaiden tarkastus, suun pehmytkudosvaurioiden ja hammasvaurioiden 
sekä suun patologisten sairauksien havaitsemiseksi ja tarkastaa kuolaimien sopivuus, arvioida 
käytettävää ohjasjännitettä ja ratsastajan ratsastustaitoa. Jos hevosen omistajat, ratsastajat, 
valmentajat, hevosalan ammattilaiset, tuomarit ja eläinlääkärit oppisivat paremmin tunnistamaan 
hevosen kipuun ja epämukavuuteen viittaavia käytösoireita, se edistäisi monien hevosten 
hyvinvointia (Hall ym. 2013). Kouluratsastustuomareiden pisteytyksen on todettu vaihtelevan 
 61 
suuresti tuomareiden välillä Hawson ym. (2010). Kouluratsastuksen arviointikriteerejä pitäisi 
kehittää niin, että ne arvioisivat paremmin hevosen hyvinvointia (Hawson ym 2010). Ratsastajien 
lukumäärän lisääntymisen on todettu lisäävän vakavaa ongelmakäyttäytymistä (Hockenhull & 
Creighton 2012a). Yhtenä hypoteesina on pidetty ratsastajan ja hevosen välisen suhteen 
heikkenemistä, kun hevosella on useita ratsastajia (Hockenhull & Creighton 2012a). Ashley ym. 
(2005) hypoteesi on, että mitä enemmän ratsastaja viettää hevosen kanssa aikaa, sitä 
todennäköisempää on, että ratsastaja huomaa kipuun liittyvät käytösoireet ja puuttuu niihin ennen 
kuin ne muuttuvat vakavemmiksi.  
5.7 Jatkotutkimukset 
Kliinisen tutkimuksen oli tarkoitus olla alustava tutkimus, jonka perusteella voidaan suunnitella 
jatkotutkimuksia. Kuolainten sovituksesta on hyvin vähän tutkittua tietoa, joten tämän tutkimuksen 
aikana heräsi paljon kysymyksiä. Ratsastajilta olisi voinut kysyä syitä miksi he olivat päätyneet 
käyttämään kuolaimia tai kuolaimettomia suitsia. Millaisia ratsastukseen liittyviä ongelmia omistaja 
kokee hänellä olevan hevosensa kanssa ja millaisissa tilanteissa ja kuinka usein niitä esiintyy. 
Hevosen koulutuksesta, ratsastajien ratsastustavasta, kehujen ja rankaisun käytöstä ja ihmisen ja 
hevosen välisestä vuorovaikutuksesta olisi ollut hyvä kysyä lisää. 
 
Hevosen suun terveyden kannalta olisi tärkeää tutkia mitkä kaikki tekijät lisäävät suun haavaumien 
syntymisen riskiä. Kuinka suuri merkitys käytetyllä ohjasjännitteellä, poskihihnojen kireydellä, 
kuolaimen käyttömäärällä, kuolaimen mallilla, paksuudella, materiaalilla, painolla, elastisuudella on 
suun haavaumien ja käytösoireiden esiintymiseen? Miten hevosen pään asento ja kuolaimen malli 
vaikuttavat hevosen suun haavaumien sijaintiin? Onko D-renkaita tai full-cheekejä käyttävillä 
enemmän haavaumia renkaiden ja varsien kohdalla posken limakalvolla? Aiheuttaako limakalvon 
hyperkeratoosi hevoselle epämukavuutta? Kuinka yleistä nikkeliallergia on hevosilla? Onko 
ravihevosilla enemmän suun haavaumia kuin ratsuilla? Vaikuttaako ravihevosilla vasempaan 
kierrokseen ajaminen, suun haavaumien sijaintiin? Miten eri ratsastuslajien (esteratsastus, 
kouluratsastus jne) välillä hevosilla esiintyy suun haavaumia? 
 
Pystytäänkö kuolaimettomia suitsia käyttämällä tai kuolainten ja kuolaimettomien suitsien 
säännöllisellä vaihtamisella (esimerkiksi parin päivän välein) vaikuttamaan suun haavaumien 
esiintymiseen? Toisaalta kuolaimettomien suitsien etuja ja haittoja hevosen terveydelle tulisi tutkia 
lisää, kuten aiheuttavatko LG/Starwheel mallisten kuolaimettomien suitsien renkaat haavaumia 
suun limakalvolle renkaiden kohdalle, kuinka suuren maksimaalisen paineen hackamore-
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kuolaimettomat suitset aiheuttavat nenäluuhun ja aiheuttaako crossunder-suitset viivästyneen 
paineen myötäämisen ja miten se vaikuttaa hevosen käyttäytymiseen.  
 
Miten turpahihnan malli, sijainti, leveys ja kireys vaikuttaa suun haavaumien esiintymiseen ja 
sijaintiin? Onko hevosilla, joilla ei ole turpahihnaa vähemmän suun haavaumia kuin hevosilla joilla 
on turpahihna löysällä tai hevosilla, joilla on turpahihna kireällä. Esiintyykö kuolaimia ja 
kuolaimettomia suitsia käyttävillä yhtä paljon turpahihnan aiheuttamia suun haavaumia.  
 
Kuinka hyvin suun ulkopuolelta mitattavat mittaukset vastaavat suun sisäpuolelta mitattuja 
anatomisia mittoja? Onko hevosrotujen välillä eroa hammasloman leveydessä? Onko hevosrodulla 
ja rakenteella vaikutusta ohjasjännitteen suuruuteen? Esiintyykö hevosilla joilla on sudenhampaita 
enemmän ratsastusongelmia kuin hevosilla, joilta sudenhampaat on poistettu? Mitkä suu patologiset 
sairaudet aiheuttavat hevoselle kipua ja epämukavuutta ja vaikuttavat hevosen käyttäytymiseen 
ratsastettaessa? Kuinka kauan kuolaimen aiheuttamalla 06-hampaan vauriolla menee palautua 
normaalitasolle, jos hevosella ratsastetaan ilman kuolaimia? 
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6 LOPPUPÄÄTELMÄT 
 
Tämän tutkimuksen tavoitteena oli tuoda eläinlääkäreille, hevosalan ammattilaisille ja hevosen 
omistajille lisää tietoa kuolaimen valinnan, sovituksen ja käytön vaikutuksesta hevosen suun 
terveyteen ja hyvinvointiin. Lisäksi tavoitteena oli opettaa hevosihmisiä tunnistamaan suun ja 
kuolainongelmiin viittaavia oireita ja siten lisätä hevosten suun terveyttä ja hyvinvointia.  
 
Hevosten suun anatomiassa havaittiin yksilöllistä vaihtelua, minkä vuoksi hevosen suun 
anatomisten mittasuhteiden mittaaminen tai arvioiminen on tärkeää kuolaimen valinnan ja 
sovituksen kannalta. Käyttökelpoisimpia suun mittauksia kuolaimen valinnan ja sovituksen tueksi 
ovat suun leveys, ylä- ja alaleuan välinen etäisyys, alaleuan leveys, suupielien etäisyys 
poskihampaasta ja suulaen korkeus. Hammasloman leveyttä tulisi myös arvioida. Kuolaimesta tulisi 
mitata kuolaimen suuosan pituus, kuolaimen paksuus, kuolainrenkaan halkaisija, 
kolmipalakuolaimen keskiosan pituus ja arvioida kolmipalakuolaimen keskiosan asentoa hevosen 
suussa. Kankikuolaimissa tulisi mitata kangen ylä- ja alavarren pituus vipuvarsivaikutuksen 
laskemiseksi. Hevosen kuolainten sopivuus pitäisi tarkistaa vuosittain, koska hevosen suun 
anatomiset mittasuhteet voivat muuttua hevosen ikääntyessä. 
 
Poskihihnojen pituus tulisi säätää niin, että suupieliin ei muodostu jatkuvaa painetta. Hevosilla 
kannattaa suosia ohuita, taipuisia, kumisia kuolaimia, jotka ovat kevyempiä ja vähemmän 
pehmytkudoksia ja hampaita vaurioittavia kuin metalliset kuolaimet. Suun terveyden kannalta 
kuolaimen mallin valintaa tärkeämpi on kuolaimen oikea käyttö. Kuolaimen ja kuolaimettomien 
suitsien käytössä tulisi pyrkiä käyttämään mahdollisimman pientä painetta, eli mahdollisimman 
pientä ohjasjännitettä ja ajoittamaan paine ja myötääminen oikein. Sekä kuolaimet että 
kuolaimettomat suitset voivat aiheuttaa painevaurioita käytettäessä suurta ohjasjännitettä. 
Kuolaimettomien suitsien käyttöä tulisi suosia erityisesti suun ja hampaiden sairauksien sekä 
kuolainongelmien selvityksessä ja hoidossa, nuorten hevosten koulutuksessa, hevosten uudelleen 
koulutuksessa, kokemattomilla ratsastajilla sekä hevosilla, jotka ovat erittäin herkkiä kuolaimen 
aiheuttamalle paineelle tai joille ei löydy sopivaa kuolainta.  
 
Suun pehmytkudosmuutosten todettiin olevan kuolaimia käyttävillä hevosilla hyvin yleisiä. Suurin 
osa suun pehmytkudosmuutoksista sopii sijainnin puolesta kuolaimen tai turpahihnan aiheuttamiksi. 
Koska ei ole kehitetty täydellisiä kuolaimia tai kuolaimettomia suitsia, voidaan tämän hetkisen 
tutkimustiedon perusteella suositella hevosen suun terveyden edistämiseksi, että hevosilla 
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vaihdettaisiin muutaman päivän välein eri tavoin ja eri kohtaan hevosen suuta ja päätä vaikuttavia 
kuolaimia ja kuolaimettomia suitsia. Hevosen suun terveyden kannalta olisi paras, jos hevosta 
ratsastettaisiin ilman turpahihnaa tai hevoselle annettaisiin turpahihnasta vapaita päiviä ja 
kiinnitettäisiin huomiota turpahihnan kireyteen myös kuolaimettomissa suitsissa. Hevosella olisi 
hyvä olla 1-2 päivää viikossa, jolloin ei käytettä ollenkaan varusteita, jolloin hevosta voidaan 
liikuttaa esimerkiksi irtojuoksuttamalla. Kuolaimien ja kuolaimettomien suitsien vaihteleminen 
antaa suun pienille vaurioille aikaa parantua, jolloin hevosen suu pysyy mahdollisimman terveenä. 
Hevosen suun terveyden kannalta on todennäköisesti hyvä, jos hevosella on useampia eri ratsastajia, 
jotka ratsastavat hevosta hieman eri tavoin, jolloin paine kohdistuu aina hieman eri kohtaan suussa. 
Hevosten kuolainten kuntoa tulisi tarkkailla. Kuolaimet, joiden pinta on karheentunut, tulisi vaihtaa 
uusiin. Metalliset kuolaimet tulisi lämmittää kädenlämpöiseksi ennen hevosen suuhun laittoa 
kylmän metallin aiheuttaman epämukavuuden vähentämiseksi. Luonnonmukaisen 
syömiskäyttätymisen mahdollistaminen lisää suun ja hampaiden hyvinvointia. Hevosten suun ja 
hampaiden säännöllisellä tarkastuksella voidaan todeta kuolaimen tai turpahihnan aiheuttamia suun 
vaurioita ja diagnosoida kuolaimen käyttöön vaikuttavia patologisia suun ja hampaiden sairauksia. 
 
Hevosen käyttäytyminen ratsastettaessa kertoo hevosen terveydestä ja hyvinvoinnista, mutta 
käyttäytymiseen vaikuttavat monet tekijät. Suun terveysongelmiin ja kuolainongelmiin viittaavina  
oireina voidaan pitää ainakin suun aukomista, kielen nostamista kuolaimen päälle, kielen pitämistä 
suun ulkopuolella, suun vaahtoamista ja veren vuotamista suusta. Ratsastajan tulisi jatkuvasti 
tarkkailla hevosensa käyttäytymistä ja yrittää löytää syy eläinlääkärin avustuksella havaitsemiinsa 
käytösongelmiin. Terve ja hyvinvoiva hevonen on rento ja turvallinen ratsastaa ja pystyy toimimaan 
parhaalla suoristuskyvyn tasollaan.  
 
Tässä tutkimuksessa saatujen tulosten ja aiempien tutkimusten valossa ratsastuskilpailujen sääntöjä, 
arvostelua ja varusteohjeita tulisi miettiä uudelleen. Ratsastuskilpailuiden arvostelussa tulisi palkita 
hevosystävällisestä varustelusta, jossa lisävarusteilla ei piilotella hevosen ja ratsastajan 
kommunikaatio-ongelmia tai hevosen kokemaa epämukavuutta. Hevosen hyvinvointia ajatellen 
kouluratsastuskilpailuissa tulisi sallia nivelkuolaimien, taipuisien kumikuolainten ja 
kuolaimettomien suitsien käyttö myös vaativissa luokissa. Nuorten hevosten kouluratsastusluokissa 
tulisi harkita myös ohuempien kuin 14 mm paksujen kuolainten käytön sallimista, koska hevosilla, 
joilla ylä- ja alaleuan välinen etäisyys on pieni, voi 14 mm paksu kuolain olla hevoselle liian paksu 
ja aiheuttaa epämukavuutta. Ratsastuskilpailuissa taipuvien kumisten kuolainten käytön salliminen 
mahdollistaisi kommunikoinnin pehmeämmillä kuolaimilla herkkäsuisilla hevosilla ja antaisi 
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hevosen kielelle enemmän liikkumavaraa. Ratsastuskilpailuissa tulisi sallia myös ratsastaminen 
ilman turpahihnaa, koska turpahihna ei ole välttämätön varuste ja kireän turpahihnan käyttö voi 
heikentää hevosen hyvinvointia. Turpahihnan käyttöä ei tulisi vaatia vain ulkonäkösyistä. 
Kouluratsastuksessa ilman turpahihnaa ratsastettavilla hevosilla voidaan nähdä hevosten todellinen 
koulutustaso ja kuolainpaineen hyväksyminen. Turpahihnan kireyden mittaamisesta 
hevoskilpailuissa olisi hyvä tehdä rutiini myös muissa lajeissa kuin kouluratsastuksessa.  
 
Kuolaimen ja kuolaimettomien suitsien sopivuudella ja oikealla käytöllä on suuri merkitys hevosen 
suun terveydelle ja hyvinvoinnille ja sitä kautta koko hevosen hyvinvoinnille. Hevosen terveyden ja 
hyvinvoinnin huomioonottava varustelu ja ihmisten asenteet ovat menossa oikeaan suuntaan. 
Jokaisen hevosen varusteen kohdalla tulisi miettiä, onko varuste hevoselle tarpeen vai pärjääkö 
ilman, onko vaihtoehtoisia varusteita, mikä on niistä hevosystävällisin ja jos päätyy tarvitsemaan 
varustetta, niin varusteen sopivuus on tärkeää tarkastaa ja perehtyä sen oikeaan käyttötarkoitukseen. 
Varustesuunnittelussa tulisi huomioida hevosen hyvinvointi ja tehdä kehitystyötä tutkimuksiin 
perustuen. Tulevaisuussa lisätutkimukset tuovat varmasti uutta tietoa kuolaimen ja kuolaimettomien 
suitsien sovituksesta ja käytön vaikutuksesta hevosen terveyteen ja hyvinvointiin. 
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Kyselytutkimuslomake 
 
 
 
* Hevosen asuinpaikkakunta
* Hevosen rotu
* Hevosen ikä (vuosia)
tamma
ori
ruuna
ympäri vuorokauden karsinatallissa
yön karsinatallissa, päivän tarhassa
yön karsinatallissa, kesällä päivän laitumella ja talvella tarhassa
talvella yön karsinatallissa ja päivän tarhassa, kesällä ympäri vuorokauden laitumella
pihatossa ympäri vuoden
talvella pihatossa, kesällä ympäri vuorokauden laitumella
muu
yksin, ei näe muita hevosia
yksin, näkee muita hevosia
toisen hevosen kanssa
useamman hevosen kanssa
ei ulkoile tarhassa tai laitumella
0 tuntia päivässä
1-3 tuntia päivässä
4-6 tuntia päivässä
7-9 tuntia päivässä
10-12 tuntia päivässä
13-15 tuntia päivässä
yli 16 tuntia päivässä
Kuolaimen käytön merkitys harrasteratsuhevosen suun terveyteen ja omistajan
havaitsemiin kliinisiin oireisiin
Tämä tutkimus on Helsingin Yliopiston eläinlääketieteellisen tiedekunnan lisensiaatin tutkielma. Tutkimuksen tarkoitus on selvittää kuolaimen käytön
merkitystä harrasteratsuhevosen suun terveyteen ja omistajan havaitsemiin hevosen kliinisiin oireisiin.
 
Tutkimuksen tarkoituksena on lisätä harrastehevosten omistajien ja eläinlääkärien tietämystä kuolaimen vaikutuksesta hevosen suun terveyteen ja
hyvinvointiin ja painottaa kuolaimen sovituksen ja oikeanlaisen käytön tärkeyttä.
 
Kyselytutkimukseen vastaajan tulee olla yli 18-vuotias ja olla omistanut harrasteratsuhevonen vähintään vuoden ajan.
 
Kyselytutkimus sisältää 48 kpl kysymyksiä hevosen asumisesta, ruokavaliosta, terveydestä, liikunnasta, varusteista ja käyttäytymisestä. Kyselyyn
vastaamiseen menee aikaa noin 20 minuuttia. Tutkimukseen osallistuminen edellyttää, että kaikkiin kysymyksiin vastataan. Vastaaja saa halutessaan
kopion omista vastauksistaan kyselyn lopussa ilmoittamaansa sähköpostiosoitteeseen. Tulokset ja tiedot ovat luottamuksellisia, eikä niitä luovuteta
eteenpäin. Kyselyssä ei kysytä hevosen, eikä omistajan henkilötietoja. Vastaaja voi täyttää kyselyn erikseen jokaisesta omistamastaan hevosesta.
 
 
PERUSTIEDOT
Hevosen sukupuoli
* Valitse
ASUMINEN
Hevonen asuu
* Valitse
Hevonen ulkoilee tarhassa, laitumella tai pihatossa
* Valitse
Kuinka monta tuntia päivässä hevonen ulkoilee tarhassa, laitumella tai pihatossa?
* Valitse
RUOKAVALIO JA RUOKINTA
E-lomake - Kuolaimen käytön merkitys harrasteratsuhevosen suun tervey... https://elomake.helsinki.fi/lomakkeet/43462/lomake.html
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1 kertaa päivässä
2 kertaa päivässä
3 kertaa päivässä
4 kertaa päivässä tai useammin
vapaasti korsirehua tarjolla koko päivän
hevonen on laitumella
erittäin laiha
laiha
normaali
lihavahko
lihava
ulostenäytettä ei ole tutkittu
ulostenäyte tutkittu, EPG alle 200
ulostenäyte tutkittu, EPG yli 200
ei tietoa
ivermektiini (Ecomectin, Eraquell, Hippomectin,Ivomec, Noromectin, Vectin)
fenbendatsoli (Axilur)
ivermektiini + pratsikvanteli (Equimax, Ivomec Comp)
moksidektiini (Equest)
moksidektiini + pratsikvanteli (Equest Pramox)
pratsikvanteli (Droncit)
pyranteeliembonaatti (Strongid-P, Twinhip)
ei ole saanut sisäloishäätölääkitystä
ei tietoa
hevosinfluenssa
tetanus (eli jäykkäkouristus)
herpes
rabies (eli raivotauti eli vesikauhu)
botulismi (Clostridium botulinium)
ei voimassa olevia rokotuksia
ei tietoa
laihtuminen
ripuli
ontuminen
ähky
mahahaava
kesäihottuma
hengitystiesairaus
lannehalvaus
sydänvika
metabolinen oireyhtymä
Cushingin syndrooma/PPID
neurologinen sairaus
muu sairaus
ei ole todettu mitään sairauksia
ei tietoa
* Hevosen lääkitykset viimeisen
14 vrk aikana (kirjoita -, jos ei
lääkkeitä)
Hevosen ruokavalio (kirjoita -, jos kohta jää tyhjäksi)
Tuote/tuotteet määrä (kg/vrk)
korsirehu (esim. kuivaheinä, säilöheinä, laidunheinä,olki jne)
väkirehu (esim. kaura, Racing prix jne)
kivennäinen (esim. Racing mineral, Mineral plus jne)
lisäravinteet, vitamiinit ja muut rehut
Hevonen ruokintaan korsirehulla (kuivaheinä/säilöheinä)
* Valitse
TERVEYS JA TERVEYDENHUOLTO
Hevosen kuntoluokka
* Valitse
Madonmunien määrä hevosen ulostenäytteessä (EPG = munien määrä grammassa ulostetta) viimeisen vuoden sisällä
* Valitse
Hevosen saamat sisäloishäätölääkkeet "matolääkkeet" viimeisen vuoden aikana (Valitse yksi tai useampia)
Hevosen voimassa olevat rokotukset (Valitse yksi tai useampia)
Onko hevosella todettu viimeisen vuoden aikana seuraavia sairauksia tai oireita? (Valitse yksi tai useampi vaihtoehto)
E-lomake - Kuolaimen käytön merkitys harrasteratsuhevosen suun tervey... https://elomake.helsinki.fi/lomakkeet/43462/lomake.html
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hieronta
fysioterapia
akupunktio
homeopatia
osteopatia
laserhoito
TENS (Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation)
muu hoito
ei ole saanut
1-3 kuukautta sitten
4-6 kuukautta sitten
7-9 kuukautta sitten
10-12 kuukautta sitten
yli 13 kuukautta sitten
hampaat on tarkastanut muu henkilö
hevosen hampaita ei ole koskaan tarkastanut eläinlääkäri, eikä muu henkilö
ylhäällä
alhaalla
sekä ylhäällä, että alhaalla
poistettu
ei tietoa
haiseva hengitys
yläpurenta
alapurenta
hammaspiikkejä
suun limakalvon, kielen tai suupielien haavauma
suurentunut hammasväli (diastema)
ientulehdus
karies (hampaiden reikiintyminen)
hammaskivi
murtuma hampaassa
epätasainen poskihampaiden purupinta (aaltoilevat hammasrivit, hammasportaat jne)
hampaan liiallinen kuluminen/sileä hammas
hampaan siirtymä pois hammasrivistä
ylimääräinen tai puuttuva hammas
poistettu hammas
muu hammassairaus
ei todettuja hammassairauksia
ei tietoa
1-2 viikon välein
3-4 viikon välein
5-6 viikon välein
7-8 viikon välein
yli 9 viikon välein
ei ole kenkiä
metalliset kengät kaikissa jaloissa
metalliset kengät etujaloissa
metalliset kengät takajaloissa
ratsastettaessa bootsit jaloissa eli "hevosen lenkkarit"
Onko hevonen saanut seuraavia hoitoja viimeisen kuukauden aikana (Valitse yksi tai useampia)
Milloin eläinlääkäri on viimeksi tarkastanut hevosen hampaat?
* Valitse sopivin vaihtoehto
Hevosella on sudenhampaat (poskihampaiden edessä pienet hampaat)
* Valitse
Onko hevosella todettu seuraavia hammassairauksia tai oireita? (valitse yksi tai useampia)
Kuinka usein hevosen kaviot vuollaan ja/tai kengitetään?
* Valitse
VARUSTEET
Hevosella
* Valitse
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yleissatula
estesatula
koulusatula
western satula
islanninhevossatula
muu satula
ei käytetä satulaa
puu- tai lasikuitu rungollinen satula
joustorunkoinen satula
nahkarunkoinen satula
rungoton satula
ei käytetä satulaa
ei ole tarkastettu yli vuoteen
omistaja/ratsastaja
muu hevosharrastaja
satulan toppaaja
satulan sovittaja
muu hevosammattilainen
erittäin hyvä
hyvä
keskinkertainen
huono
erittäin huono
en osaa sanoa
nivelkuolain (O-kuolainrengas)
nivelkuolain (oliivi-/D-kuolainrengas)
kolmipalanivelkuolain (O-kuolainrengas)
kolmipalanivelkuolain (oliivi-/D-kuolainrengas)
suora kuolain (suora, kaareva tai aaltoileva)
suora kuolain + kielentila (eli keskellä portti)
kankikuolain
kankikuolain ja bridongi
käytetään useampia eri kuolaimia
muu kuolain
ei kuolaimia
ruostumaton teräs
rauta (sweet iron)
ruostumaton teräs/rauta + kupari
ruostumaton teräs + kumi
ruostumaton teräs + nahka
messinki
muovi
ei kuolaimia
ei ole tarkastettu viimeisen vuoden sisällä
omistaja/ratsastaja
muu hevosharrastaja
hevosalan ammattilainen (ratsastuksen opettaja/valmentaja jne.)
eläinlääkäri
muu henkilö
ei kuolaimia
Hevosella käytettävä satula on
* Valitse
Hevosella käytettävän satulan runko
* Valitse
Kuka satulan sopivuuden on tarkastanut viimeisen vuoden sisällä?
* Valitse
Arvioi hevosesi satulan sopivuutta tällä hetkellä
* Valitse
Millaiset kuolaimet hevosella on käytössä?
* Valitse
Kuolaimen suuosan materiaali
* Valitse
Kuka hevosen kuolainten sopivuuden on tarkistanut viimeisen vuoden aikana?
* Valitse
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suupieleen ei tule poimua
suupieleen tulee 1 poimu
suupieleen tulee 2 poimua
suupieleen tulee 3 poimua
hevonen saa ottaa kuolaimen haluamaansa kohtaan suussa, poskihihnat kiinnitetään
muulla tavoin
ei kuolaimia
alle 5 mm
6-10 mm
11-15 mm
16-20 mm
21-25 mm
yli 26 mm
ei kuolaimia
englantilainen turpahihna (yksi turpahihna)
kaksoisturpahihna (ylä-ja alaturpahihna)
remontti- eli hannoverilainen turpahihna
meksikolainen turpahihna
muu turpahihna
ei turpahihnaa
jalkasuojat
martingaali
raippa
kannukset
rintaremmi
häntäremmi
apuohjat (sivuohjat, gramaanit, champon jne)
geeliromaani satulan alla
karvaromaani satulan alla
muu lisävaruste
ei lisävarusteita
harrastehevonen
seurakilpailu
aluekilpailu
kansallinen kilpailu
ravikilpailu
seurahevonen, siitoshevonen, lemmikki
maastoratsastus
esteratsastus
kouluratsastus
lännenratsastus
valjakkoajo
maastoesteratsastus
raviurheilu
työhevonen
islanninhevosten askellajiratsastus
vikellys
matkaratsastus
vaellusratsastus
muu
remonttiratsu (eli vasta aloitettu ratsuopetus)
harraste- tai maastoratsu
seurakilpailutaso (rataesteet 60-80 cm tai kouluratsastus vähintään helppo C)
aluekilpailutaso (rataesteet vähintään 90 cm tai kouluratsastus vähintään helppo B)
kansallinen kilpailutaso (rataesteet vähintään 100 cm ja kouluratsastus vähintään helppo A)
Kuolaimet on sovitettu hevoselle, niin että
* Valitse
Arvioi hevosen kuolaimen suuosan paksuus (kuolainrenkaan viereisestä kohdasta)
* Valitse
Millainen turpahihna hevosella on?
* Valitse
Mitä lisävarusteita hevosella käytetään satulan ja suitsien lisäksi? (Valitse yksi tai useampia)
LIIKUNTA
Hevosen käyttötarkoitus
* Valitse
Hevosen kanssa harrastettavat lajit (Valitse yksi tai useampia)
Hevosen koulutustaso ratsastuksessa
* Valitse sopivin
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0-1
2-3
4-5
6-7
useammin kuin 8
0 tuntia viikossa
1-3 tuntia viikossa
4-6 tuntia viikossa
7-9 tuntia viikossa
10-12 tuntia viikossa
yli 13 tuntia viikossa
1
2
3
4
5 tai enemmän
vain vähän kokemusta ratsastuksesta
harrasteratsastaja
seurakilpailutason ratsastaja
aluekilpailutason ratsastaja
kansallisen kilpailutason ratsastaja
ratsastuksen ammattilainen
alle 40 kg
41-50 kg
51-60 kg
61-70 kg
71-80 kg
yli 81 kg
rauhallinen
energinen
utelias
rohkea
epävarma
tottelevainen
vastusteleva
herkkä
jääräpäinen
aggressiivinen
leikkisä
Kuinka monta kertaa viikossa hevosta ratsastetaan?
* Valitse
Kuinka monta tuntia viikossa hevosella on kuolaimet suussa (mm. ratsastaessa, talutettaessa jne)?
* Valitse
Hevosen liikunnan määrä (kirjoita - , jos kohta jää tyhjäksi)
Tuntien määrä viikossa
Raskasta liikuntaa
kevyttä liikuntaa
ulkoilua tarhassa/laitumella
Kuinka monta ratsastajaa hevosella on?
* Valitse
Ratsastajan/ratsastajien taitotaso (valitse yksi tai useampia)
Ratsastajan/ratsastajien paino (Valitse yksi tai useampia)
KÄYTTÄYTYMINEN
Hevonen on luonteeltaan (Valitse parhaiten hevosen luonnetta kuvaavat ominaisuudet, yksi tai useampia)
Syödessä
ei koskaan harvoin joskus usein hyvin usein
* syö hitaasti
* suusta tulee vaahtoa
* tiputtaa pureskeltuja heinätuppoja
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Kyselyyn vastaajan
sähköpostiosoite (jos haluaa
saada kopion omista
vastauksista s-postiin)
Vapaat kommentit ja
tarkennukset kysymyksiin (mm.
millaisissa tilanteissa tiettyjä
oireita esiintyy, oliko joku
kysymys epäselvä jne)
Karsinassa tai varusteita laitettaessa
ei koskaan harvoin joskus usein hyvin usein
* puree puuta
* imppaa (nielee ilmaa)
* kutoo (pää heiluu sivulta toiselle seisoessa)
* pitää hampaita tiukasti yhdessä kun laitetaan kuolaimia
* nostaa pään ylös kun laitetaan suitsia ja kuolaimia
* kuopii, luimistelee tai potkii kun satula laitetaan selkään
* kuopii, luimistelee tai potkii kun satulavyötä kiristetään
Ratsastettaessa hevonen
ei koskaan harvoin joskus usein hyvin usein
* aukoo suuta, kun pidätetään ohjilla
* aukoo suuta, kun ohjat löysällä
* heiluttaa päätä ylös ja alas
* heiluttaa/ravistelee päätä sivusuunnassa
* liikuttaa kuolainta suussa
* laittaa kielen kuolaimen päälle tai taakse
* puree kuolainta tai ottaa kuolaimen hampaiden väliin
Ratsastettaessa
ei koskaan harvoin joskus usein hyvin usein
* suusta tulee vaahtoa
* suusta tai kielestä tulee verta
* hengityksestä kuuluu rohiseva ääni
* kieli roikkuu suun ulkopuolella
* hevonen läpsyttää huulia aukiin ja yhteen
* hevonen yskii kerran tai useammin ratsastuksen aikana
Hevosen ratsastettavuus
ei koskaan harvoin joskus usein hyvin usein
* painaa kuolainta vasten
* pysähtyy hitaasti
* hankala saada kääntymään tai asettumaan
* huono eteenpäinpyrkivyys
* on ratsastettaessa jännittynyt
* säikkyy
* kulkee kuolaimen alla (pää liian alhaalla tai lähellä ryntäitä)
* kulkee kuolaimen päällä (pää liian ylhäällä tai edessä)
Hevosen liikkuminen ratsastettaessa
ei koskaan harvoin joskus usein hyvin usein
* liikkuu etupainoisesti
* liikkuu vinossa
* kompastelee
* rikkoo laukalta raville (ei ylläpidä laukkaa)
* takoo (lyö takakaviolla etukavion pohjaan)
* steppailee (menee pikkuravia, ei halua kävellä tai seistä paikallaan)
* hyppää pystyyn
* pukittelee
KIITOS VASTAUKSESTASI!
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